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Rontgenkésziilék az allatorvosi fdiskolan

Szaz esztendeje, 1923. februar 10-én halt meg az elsd fizikai No-
bel-dijas, WILHELM CONRAD RONTGEN, aki 1895-6s felfedezésével
forradalmasitotta az orvosi diagnosztikat, és Gj utakat nyitott a
gybégyitasban. Hazankban 1896 januarjaban készllt az elsd ront-
genfelvétel, és néhany évvel késdbb az orvosegyesilet Ulésén
ALEXANDER BELA késmarki orvos bemutatta X-sugarakkal készilt
felvételeit, amelyeken - a technika tokéletesitésével - ,a csont-
vaz alkatrészei nem, mint eddig egy sikban, hanem plasztikusan...
jelennek meg”. Az (jitast és a tovabbi kutatasokat tébbek kozott
HUTYRA FERENC is lelkesen tdmogatta. Bar mar 1896-ban szllettek
kozlemények az X-sugar allatorvosi felhasznalasarél, és a Veteri-
nariusban BoboN MiksA 1899-ben leirt egy esetet, amelyben egy
macska has(ri daganatat rontgenvizsgalattal is kimutattak, sét,
az elsé tankonyv (Henkels: Lehrbuch der veterindrmedizinischen
Réntgenkunde) is megszlletett 1926-ban, a rontgenoldgia az
1930-as évek végéig nem valt az allatorvosi gyakorlat részévé.

A megkésett alkalmazast az allatorvosi rontgenoldgia hazai be-
vezetésében (ttord szerepet jatszd KovAcs GyuLA tobb tényezdvel
magyarazta. Az elsd a vizsgalat targya, maga az allat, amelynek a

régzitése, valamint a testtomegbeli eltérések nagy nehézségeket
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Minden jog fenntartva. A lapbdl értestléseket atvenni
csak a Magyar Allatorvosok Lapjara vald hivatkozassal lehet.
A hirdetések és egyéb reklamkiadvanyok tartalmaért a kiadd

okoztak. A régzités soran az allatorvos vagy az asszisztens keze

is jelentds sugarmennyiséget kapott, igy gyakoriak voltak az égé-

si sérulések, nem volt kielégitd a sugarvédelem. Mig a kisallatok
atvilagitasara alkalmasak voltak a human célokra készitett ront-
genberendezések, a nagyallatok vizsgalatahoz a készuléket mo-
dositani kellett, és névelni kellett a sugarak athatoloképességét.

A M. kir. Allatorvosi F8iskola 1929-ben szerezte be elsé ront-
genkészllékét. Kovics GyuLA ismertetdje szerint ennek elhelyezé-
se nem volt megfeleld, ezért két év alatt felmondta a szolgalatot.
Ezutadn a sebészeti tanszéken haromosztatld (vizsgald, gépterem,
sotétkamra) helyiséget alakitottak ki az Uj berendezés szamara,
amely 6sszekottetésben volt a nagyallatok m(itdjével, ahol azok
rontgenvizsgalata tortént. A Magyar Siemens-Reiniger MUvek al-
tal felallitott, emberi vizsgalatokra szolgald készuléket célszerlien
at kellett alakitani. Képlnk ezt a berendezést mutatja a ,gépte-
remben”, amely végul a kisallatok vizsgaléjabdl levalasztott, drot-
haléval védett sarok lett.

KovAcs GyuLA 1939-ben magantanari képesitést szerzett az al-
latorvosi sebészeti rontgendiagnosztika témakorébdl és késébb a
rontgenanatomia terlletén is jelentés eredményeket ért el.
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Angol telivér versenylovak
csudiziletének korképei

2. rész: Az izUlet és a csontos képletek
elvaltozasai

Boros Koppany*, Nagy Annamaria

OSSZEFOGLALAS

Az angol telivér versenylovakat érinté jellegzetes csudizlleti kdorképek hatte-
rében kllonbozd korfejlédési folyamatok allnak. A legtobb elvaltozas kialaku-
lasdban szerepe van a csontszoveti adaptacidonak, és a csldizulet specialis
biomechanikajanak, amelyet a szerzbk a cikksorozat elsd részében ismertettek.
Jelen cikklkben a szerzdk, szakirodalmi adatok alapjan, képalkoté diagnoszti-
kai felvételekkel illusztralva mutatjak be versenylovak csldizlletének leggyak-
rabban eléfordulé csontos elvaltozasait.

SUMMARY

The metacarpo- and metatarsophalangeal joints of Thoroughbred racehorses
are affected by a range of diseases of different etiopathogeneses. Bone
maladaptation and special biomechanical factors contribute to the development
of most abnormalities, as described in Part 1 of this series. In the current paper,
the authors present a literature review of the most common bone and joint
disorders affecting the fetlock joint of Thoroughbred racehorses, illustrated with
radiographic, computed tomographic (CT) and magnetic resonance (MR) images.
Where appropriate, diagnosis and management are also discussed.

All athletes, human or equine, are susceptible to orthopaedic injuries during
training and competition. High-speed work during gallop makes racehorses
susceptible to musculoskeletal conditions that are rarely seen in horses training
and competing in other disciplines. Pathology involving the fetlock region is
a leading cause of lameness and wastage in the Thoroughbred industry and,
in some cases, it may also necessitate destruction of the horse on humane
grounds. Due to the economic and animal welfare implications of fetlock
injuries, an increasing emphasis is placed on prevention. This is best achieved
by close monitoring of equine athletes, including regular clinical examination,
gait assessment and, if appropriate, diagnostic imaging. Indeed, the increasing
accessibility of three-dimensional diagnostic imaging methods (CT and MR
imaging) enables early detection of fetlock joint abnormalities, thus helping to
prevent their progression to serious or catastrophic injuries.
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Minden sportold, legyen az ember vagy |6, egy sor ortopéd sérilésre fogékony
edzés és versenyzés kbzben. A versenygalopp soran fellépé nagysebességl munka
az, ami hajlamositja a versenylovakat olyan mozgasszervi korképek kialakulasra,
amelyek masfajta terhelésnek kitett és mas szakagban edzs és versenyzé lovak
esetében ritkak, vagy egyaltalan nem fordulnak elS. Ezen jellegzetes kdrképek
leggyakrabban a csUdizUletet érintik, annak specialis biomechanikaja okan fellépd
extrém mérték( eréhatasok miatt [1]. A csudizllet sérllései nagyban hozzajarulnak

a tréningbdl és versenyzésbdl vald kieséshez, a lovak id6 eldtti selejtezéséhez, A versenylovak ortopéd
alkalmanként pedig a lovak végleges elaltatdsahoz is vezethetnek. A sllyos séri- sérlilései leggyakrabban
léseket gyakran meg lehet el6zni korai diagndzissal, és a tréning megszakitasaval a cslidiziiletet érintik

vagy atalakitasaval. Mivel a mar kialakult sérlilések gazdasagi és allatjolléti vonzata
jelentds, igy a hangsully a megeldzésen van, amelyet rendszeres sz(rdvizsgalatok
segitségével lehet elérni. Jelen cikkben bemutatjuk az angol telivér versenylovak
csUdizlletét és az azokat alkotd csontos képleteket leggyakrabban érinté korké-
peket, valamint azok diagnosztikai és terapias lehetlségeit.

OSTEOCHONDRALIS ELVALTOZASOK

Osteochondrosis Amennyiben az osteochondralis elvaltozas kialakuldsa a ndvekedési porc elégtelen
sordn az elvdltozds vérelldtasa miatt kbvetkezik be, gy osteochondrosisrél beszélink. Osteochond-
a névekedési porc rosis dissecans alakul ki, ha a teruletrél osteochondralis fragmentum valik le [2].
elégtelen vérellatasa Az osteochondralis fragmentumok kialakuldsa Osszetett koroktanl, amelyben
miatt kévetkezik be szerepe lehet a takarmanyozasnak, a testalakulasnak, a testméretnek, a gene-

tikdnak és traumas behatasoknak is. A legtobb elvaltozas a ndvekedés soran
spontan gyogyul. Azon elvaltozasok, amelyek a lovak egy éves kora utan is jelen
vannak, nagy valdszinlséggel fennmaradnak. Egy korabbi, egyéves angol telivé-
rek rontgenfelvételeit vizsgald tanulméanyban, a femoropatellaris izllet utan a
csldizUleti osteochondralis elvaltozasok eldforduldsa volt a leggyakoribb, a lovak
8%-&ban voltak ezen elvaltozasokra utald jelek a csUdizlletben [3]. Fiatal telivér
versenylovakban, klinikai tinetek hidnyaban, a diagndzis altaldaban az arverések
elbtti rontgenfelvételek kiértékelésekor kerll felallitasra.

A labkozépcsont sagittalis tarajanak osteochondralis elvaltozasai kialakulasukban
az osteochondrosis targykorébe tartoznak [4]. A sagittalis taraj osteochondrosisa
gyakran a taraj dorsoproximalis részének fragmentéacidjaként (1. dbra) figyelhetd
meg [5]. Hasonlo elvaltozas bekdvetkezhet kilonalld csontosodasi mag, valamint

A sagittalis taraj versenylovak esetében traumas behatas miatt is. A subchondralis csont kisebb
osteochondrosisa elvaltozasai, amelyek distalisabban, a taraj felszinének ellaposodasaként vagy
gyakran a taraj konkav kdrvonalaként jelentkezhetnek (1. bra) [5)], altalaban nem jarnak klinikai
dorsoproximalis tinetekkel [6]. Ezen enyhébb elvaltozasok spontan, onmaguktdl gydgyulhatnak [5].
részének Kifejezettebb elvaltozasok esetén a taraj kontdrjanak markans egyenetlensége, ill.
fragmentdcidjaként osteochondralis fragmentumok lathatdk rontgenfelvételeken [5]. A sagittalis taraj
jelentkezik distalis részének osteochondrosisa ritkan jar fragmentumok kialakuldsaval, azon-

ban azok levaldsa az izllet kiteltségét és santasagot okoznak [6]. Ezen elvaltozasok
teherviselt dllapotban készult lateromedialis rontgenfelvételeken nem latszddnak
[7], hajlitott lateromedialis, ill. dorsopalmaris felvételeken ismerhetdk fel [6, 8].
Amig nem alakulnak ki fragmentumok, addig van esély a spontan gybgyulasra.
Fragmentumok kialakulasa utan azoknak eltavolitasa javasolt, mivel képesek
karositani az izlleti porcot, és alland6 gyulladasban tartani az iztletet [5, 9].

A csUdizliletben elGforduld egyéb osteochondralis elvaltozasok oktana vitatott,
ezen elvaltozdsok nem sorolhatdk egyértelmiien az osteochondrosis targykorébe
[2]. A labkozépcsont condylusainak osteochondralis elvaltozasa ritka. Kialakulhat
a dorsalis, és a palmaris részen is. A dorsalis részen |évs elvaltozasok altala-
ban kiterjedtebbek [6]. Mivel az elvaltozasok legtébbszor maguktdl gydgyulnak,
ezért altalaban elegendd az edzésterv megvaltoztatdsa. Fragmentumok levala-
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sakor mU(téti eltavolitas javasolt. A cstdizlleten belll a leggyakrabban eléforduld
osteochondralis elvaltozas a csudcsont dorsoproximalis részének osteochond-
ralis fragmentacidja, amelyet egy korabbi tanulmanyban éves telivérek 4%-aban
figyeltek meg [3]. Az elvaltozas klinikai tinetekben ritkan nyilvanul meg [4].
A kisméret(, lekerekedett osteochondralis fragmentumok altaldban dorsomedia-
lisan helyezkednek el [5]. Fiatal lovakban a fragmentumok gyakrabban talalhatdk
axialisabban, mint kifejlett lovakban [6]. A rontgenfelvételeken detektalt fragmen-
tumok kezdetben kis méretliek, majd ahogy a ndvekedés soran csontosodnak,
nagyobb radiopaque (radiodenz) képletként jelennek meg. A levalt fragmentum
képes Ujra vascularizalédni, és visszandni a csidcsonthoz [6]. Habar santasag és
klinikai tinetek ritkdn tarsulnak az elvaltozashoz, arthroszkdpia sordn gyakran
tapasztalhatd synovitis és az izuleti porc fibrillacidja [5]. A csidcsont proximo-
palmaris/plantaris részérdl elkllonild palmaris/plantaris osteochondralis frag-
mentumok Birkeland-fragmentumként ismertek (2. dbra) [5, 10]. Medialis oldali
el6fordulasuk gyakoribb, mint a lateralis. Az elvaltozas leggyakrabban klinikai
tinetek nélkil jelentkezik. [zlleti eff(zid és az izliletre lokalizalt sdntasag esetén
mindenképpen indokolt a fragmentumok mtéti eltavolitdsa. Gyakran preventiven,
ill. a konnyebb eladhatdsag érdekében is elvégzik az arthroszkopias eltavolitast [11].

1. ABRA. A hérmas metacarpalis csont

sagittalis tarajanak osteochondrosisa hajlitott
lateromedialis réntgenfelvételen

Egy kulénallé osteochondralis fragmentum
(fehér nyil) és a sagittalis taraj korvonalanak
ellaposodasa lathatd (kék nyil)

FIGURE 1. Lateromedial radiograph of a
fetlock, showing osteochondrosis of the
sagittal ridge of the third metacarpal bone
There is an osteochondral fragment (white
arrow) and flattening of the outline of the
sagittal ridge (blue arrow)

2. ABRA. Plantaris osteochondralis
fragmentum (nyil) dorsoproximolateralis-
plantarodistomedialis srég rontgenfelvételen

FIGURE 2. Dorsoproximolateral-
plantarodistomedial oblique radiograph of
a fetlock, showing a plantar osteochondral
fragment (arrow)
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TULTERHELES OKOZTA KORKEPEK

SYNOVITIS

A csUdizlleti synovitis fiatal versenylovakban gyakori elvaltozas. Altalaban az
edzésterv intenzitadsanak novekedésével jelentkezik [12]. Enyhe, munka kdzben
javuld santasag jellemzi. Az izlilet mozgastartomanya altaldban csokkent. Ront-
genfelvételeken csontos elvaltozasok nem, az izllet kiteltsége azonban detek-
talhatd, leggyakrabban lateromedialis felvételeken az izulet dorsalis részén [5].
Terapiajara altalaban elegendd a tréningprogram maodositasa vagy nem-szteroid
gyulladascsokkentd szerek adasa.

KRONIKUS PROLIFERATIV (VILLONODULARIS) SYNOVITIS

Aversenygalopp soran fellépd extrém mérték( csudizlleti hyperextensio soran a
csltdcsont dorsoproximalis része nyomast gyakorol a labkoézépcsont dorsodistalis
részére. Az ismetl6dé trauma a sagittalis taraj mellett taldlhatd synovialis redd
gyulladasat és fibrosisat okozza [12]. A fibrosis kovetkeztében megvastagodott
redd tovabbi traumat okoz, amely folyamatos gyulladast tart fent. igy, a trauma
és a megvastagodas egymast gerjesztd, ciklikus folyamata jon |étre [6]. Jelleg-
zetes elvaltozas a cslUdizllet dorsalis részének duzzanata. Rontgenfelvételeken
esetenként az izlleti tok tapadasanal félhold alakl radiolucens beh(Gzodas figyel-
hetd meg a labkézépcsont dorsalis felszinén [12], amely a megvastagodott redd
altal fenntartott folyamatos nyomas miatt |étrejové csontolddédas eredménye
[6]. A beh(zddastdl proximalisan Ujcsontképzd8dés, és eldrehaladott allapotban
megnodvekedett radiopacitasu terllet figyelhetd meg a rendellenes minerali-
zacié kovetkeztében [5]. izliletbe fecskendezett kontrasztanyag segitségével a
megvastagodott synovialis redd kdrvonala lathatéva tehetd. Ultrahangvizsgalat
soran lemérhetd a redd vastagsaga, amely egészséges izlletekben kevesebb,
mint 2 mm [12]. Sok esetben azonban ultrahangvizsgalattal nem lehet elkildni-
teni a megvastagodott redét az izileti toktdl [6]. Kronikus proliferativ synovitis
esetén elengedhetetlen a lovak pihentetése, valamint az edzésterv mddositasa.
Nem-szteroid gyulladascsokkentd szerek adasa mellett, az izllet kezelését (korti-
koszteroidok, hyaluronsav) gyakran tobb alkalommal meg kell ismételni. Azokban
az esetekben, amelyek nem reagalnak a konzervativ terdpiara, a megvastagodott
synovialis redd m{téti kimetszése lehet a megoldas.

SESAMOIDITIS

A sesamoiditis a proximalis szezamcsontok gyulladasat jelenti, és egyltt jarhat
az egyenitdszalag szarainak gyulladasaval, azok tapadasi terileténél [6]. Barmely
szakadgban versenyzd sportléban eléfordulhat, de a nagy sebességen teljesitd
versenylovak kllondsen fogékonyak ra. Az elvaltozds az elllsd és/vagy a hatulsd
végtagokat is érintheti. Klinikai vizsgalat sordn a szezamcsont abaxialis részén
tapintasra jelentkezd fajdalom jellemzi, amihez gyakran hosszabb, megerdl-
teté munka utan jelentkezd santasag is tarsul [12]. A proximalis szezamcsontok
gyulladdsa miatt fellépd santasag a csudizllet intraarticularis érzéstelenitésére
nem mulik el [12]. Réntgenvizsgalat soran marginalis osteophyta-képz3dés, ent-
hesophyta-képz&dés, kitdgult ércsatornak, és focalis radiolucens elvaltozasok
utalnak a korképre. A klinikai tinetek sllyossaga és a radioldgiai elvaltozasok foka
kozott gyakran nincs 6sszefliggés [5]. A kitagult (2 mm-nél nagyobb atmérgjd),
megnovekedett szamu (kettdnél tébb) vagy rendellenes alakld (hem parhuzamos
szélekkel rendelkez8) ércsatornaknak sincs minden esetben klinikai jelent8sége
[12]. Fizikalis vizsgalat és a rontgenfelvételek alapjan diagnosztizalt sesamoiditis
esetén minden esetben indokolt az egyenitdszalag ultrahangvizsgalata. Az egye-
nitészalag esetleges elvaltozasai befolyasoljak a megfeleld kezelés és rehabilita-
cid kivalasztasat, valamint a betegség prognodzisat. A sesamoiditis terapiajaban
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az edzés intenzitasanak a csokkentése és a pihentetés mellett a gyulladas és a
fajdalom csillapitasa jatszik szerepet. Gyogyszeres kezelésére leirtak az aspirin,
pentoxifillin és isoxsuprin hasznalatat, azonban ezek eredményessége tudoma-
nyosan nem igazolt [5]. Biszfoszfonatok hasznalata is indokolt lehet sesamoiditis
esetén (a csontoldddas csokkentése érdekében), hasznalatuk azonban fiatal,
novekedésben Iévd lovakban ellenjavalt [13]. Egyes orszagokban kifejezetten tiltott
a biszfoszfonatok alkalmazasa 3, ill. 4 évesnél fiatalabb lovakban [14]. Kiegészitd
terapiaként 16késhulldam (shock-wave) terapia javasolhatd [5]. Minél magasabb
szintre kéne visszatérnie a sesamoiditissel érintett [6nak, annal kedvezd&tlenebb
az elvaltozas progndzisa [6].

DEGENERATIV KORKEPEK

OSTEOARTHRITIS

A csldizUleti osteoarthritis versenylovakban gyakran eléfordulé kérkép [12], amely
akar a fiatal, két-harom éves versenylovak egyharmadat is érinti [15]. Felléphet
egyszerivagy ismétlédd trauma, osteochondrosis, izlleti fertézés, biomechanikai
stressz vagy az izUlet instabilitasa kovetkeztében [16-19]. Az izilet biomechanika-
janak kovetkeztében az elvaltozasok altalaban a medialis oldalrdl a lateralis felé
progredialnak. Ennek oka az izllet aszimmetrikus terhelése, a lovak sllypontjanak
a végtag tengelyéhez képest excentrikus pozicidja kdvetkeztében [19]. Az osteo-
arthritis gyakran, de nem minden esetben, jar egyltt az izllet kiteltségével és a
mozgastartomanyanak beszlkulésével [12]. Az osteoarthritis az izlleti porc vissza-
fordithatatlan kdrosodasaban, a subchondralis csont atéptlésében, a lagyszoveti
elemek duzzanataban, és az iziletbdl eredd fajdalomban teljesedik ki [17, 18, 20].
Az elvaltozasok kovetkeztében akar kdzepes-sulyos fokl santasag is jelentkezhet,
a kérfolyamat el6rehaladottsdganak és a munka intenzitdsanak fliggvényében
[12]. A palmaris/plantaris és a palmaris metacarpalis/plantaris metatarsalis idegek
vezetéses érzéstelenitését kdvetden (négy pontos érzéstelenités) a sdntasag jel-
lemz8en elmulik. A hatulsé végtagon ritkan szikség lehet a dorsalis metatarsalis
idegek érzéstelenitéséhez a fajdalom teljes elmulasztasahoz. A santasag részben
vagy teljesen megszlntethetd a cstdizilet intraarticularis érzéstelenitésével is
[10]. Rontgenvizsgalattal gyakran figyelhetd meg periarticularis Ujcsontképzddés
mind a csid, mind a labkdzépcsonton abaxialisan, ill. a proximalis szezadmcsontok
izUleti felszinének proximalis és distalis részein (3. dbra). Megfigyelhetd emellett
a csUdcsont proximalis subchondralis csontjanak megvastagodasa, valamint
elérehaladott allapotban a labkozépcsont supracondylaris lysise is [12]. A jelentds
porchiany kovetkeztében a betegség végstadiumaban az izileti rés beszlkil, ami
rossz prognézissal tarsul (4. dbra) [12]. Osteoarthritis kdvetkeztében fellépd porc-
hiany jellemzd&en sllyosabb a csidcsont proximalis izlleti felszinén dorsalisan,
mig a labkozépcsont distalis izlleti felszinén palmarisan [21]. A korai elvaltozasok
nem mindig ismerhetdk fel rontgenvizsgalattal, modern képalkotd eljarasokkal
pontosabb képet kaphatunk az érintett izlletek elvaltozasairdl. Osteoarthritis-szel
érintett cslUdiziletek CT-felvételein a labkdzépcsonti condylus subchondralis
csontjanak heterogén denzitasa lathatd, subchondralis sclerosis, és focalis lyticus
elvaltozasok miatt, amelyek a korabban emlitett biomechanikai okokbdl kifolydlag,
gyakrabban érintik a medialis oldalt [21]. A subchondralis csont elvaltozasai ara-
nyosak az azt fedd izlleti porc séruléseivel. Minél kiterjedtebbek a subchondralis
csont lyticus elvaltozasai, és nagyobb mértéki a sclerosis, annal markansabb az
izlUleti porc erdzidja [21, 22]. Egyelére nem tisztazott, hogy az izlileti porc sérilése
vagy a subchondralis csont karosodasa jelentkezik el6szor, azonban az egylttes
el6fordulasuk igazolasara, osteoarthritis esetén, elegendd adat all rendelkezésre
[22]. Az izUleti porc legrészletesebb leképezése high-field MRI-vizsgalattal lehetsé-
ges, de ez csak altatasban kivitelezhetd [23]. Az izUleti porc egyes részeirél hasznos
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informéaciét nydjthat a hajlitott helyzetben kivitelezett ultrahangvizsgalat, az allé

helyzetben is elvégezhetd

low-field MRI valamint a CT kontraszt arthrografia.

Az intraarticularis kezelés korai stadiumban altaldaban sikeres. Tekintve, hogy
versenylovak esetében egyes szerekkel val6 kezelés doppingnak mindsul, ezért a
gydgyszeres terapia mellett fontos lehet az edzésterv megfeleld megvaltoztatasa.
A jov6ben nagy hangsulyt kell fektetni a korai elvaltozasok detektalasara, ami a
fejlett képalkotd eljardsok segitségével egyre inkabb megvaldsithatd.

3. ABRA. Kézepes foku csiidiziileti
osteoarthritis lateromedialis
réntgenfelvételen

A proximalis szezamcsontok izlleti
felszinén proximalis és distalis
periarticularis osteophyta képz&dés
lathaté (fehér nyilak). Megfigyelhetd a
labkozépcsont supracondylaris lysise is
(kék nyil)

FIGURE 3. Lateromedial radiograph

of the fetlock, showing moderate
metacarpophalangeal osteoarthritis

There is periarticular osteophyte formation
on the apex and the dorsodistal aspect

of the proximal sesamoid bones (white
arrows). Supracondylar lysis involving the
third metacarpal bone is also apparent
(blue arrow)

4. ABRA. Silyos cslidiziileti osteoarthritis
dorsopalmaris réntgenfelvételen

A medialis izlleti rés eltlinése az izlleti
porc teljes hianyara utal (fehér nyil).

A csudcsont subchondralis csontjaban
radiolucens teruletek (kék nyilak) lathatok

FIGURE 4. Dorsopalmar radiograph showing
severe metacarpophalangeal osteoarthritis
The medial part of the joint is collapsed,
indicating complete loss of cartilage (white
arrow), accompanied by the presence of
radiolucent areas in the subchondral bone

(blue arrows)
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5. ABRA. Palmaris osteochondralis kérkép T2* sdlyozott gradient echo MR/ felvételen
A condylusban egy kézepes szigndlintenzitasu teriletet alacsony szigndlintenzitdsu
sdv hatdrol, amihez az érintett izfelszin enyhe behuzdéddsa is tarsul (nyil)

FIGURE 5. T2* weighted gradient echo MRI image of the fetlock, showing palmar

osteochondral disease

An area of medium signal intensity surrounded by a zone of decreased signal
intensity is present in the palmar aspect of the metacarpal condyle along with a mild
indentation of the affected joint surface (arrow,)
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PALMARIS/PLANTARIS OSTEOCHONDRALIS KORKEP

A palmaris/plantaris osteochondralis korkép (palmar/plantar osteochondral disease,
POD, mas szakirodalmi forrdsokban focalis palmaris necrosis) a metacarpalis/
metatarsalis condylusokat érintd degenerativ elvaltozas. Az angol telivér ver-
senylovak tobb, mint 50%-at, egyes populaciékban akar a lovak 80-88%-at is
érintheti [24, 25]. Gyakrabban fordul el az elllsd végtagokban, ahol altalaban a
medialis condyluson taldlhatok markansabb elvaltozasok, mig a hatulsé végtagok
esetén a lateralis condylus érintett sUlyosabban [24]. Korabban traumas eredetd
osteochondrosisként, majd traumas eredetl osteoarthritisként volt ismert [26].
Kialakulasa a subchondralis csont ismétlédd traumat kovetd faradasahoz kothetd.
Feltételezhetd a koérkép progressziv lefolyasa, ahol az egyes suUlyossagi fokok a
POD el8rehaladottsaganak mértékét jelzik. A kezdeti szakaszban az izuleti felszin
enyhe egyenetlensége, majd a subchondralis csont atépulése, mig elérehaladott
allapotban az izlleti porc kimarddasa, hidnya jellemzi. Feltételezhetd, hogy Iétezik
egy hatar, amit meghaladva az elvaltozasok visszafordithatatlanna valnak [24].
Rontgenfelvételeken a condylusokban elsddleges, pathognomikus, ill. masodlagos,
a POD kovetkeztében kialakult altaldnos osteoarthritikus elvaltozasok lathatok.
Az elsGdleges elvaltozasok kozé tartozik a condylusok palmaris részén lathatd
localis megndvekedett opacitas (sclerosis) és/vagy radiolucens elvaltozas, ill. a
palmaris/plantaris subchondralis csont kdrvonalanak egyenetlensége. A proximalis
szezamcsontokon torténd osteophyta-képzddés valamint a condylusok palma-
ris/plantaris részének ellaposodasa masodlagos elvaltozasnak tekinthetd [25].
A korkép kezdeti szakaszaban csak enyhe rontgenelvaltozasok lathatdk, ezért a
legkoraibb diagnézist a modern haromdimenzids képalkotd eljardsok (MRI, CT) és
a szcintigrafia teszik lehetdvé (5. dbra) [25]. ElGrehaladott adllapotban a condylusok
elvaltozasai mar rontgenvizsgalattal is detektalhatdk, elsésorban a 35° dorsodis-
talis-palmaroproximalis valamint a hajlitott 30° plantarodistalis-dorsoproximalis
szogfelvételek segitségével. A kezelésében az intraarticularis gyogyszeres kezelés
mellett fontos szerepe van a megfelel6 hosszlUsagl pihendnek és a fokozatos
rehabilitacionak. A POD prognédzisa az elvaltozasok sllyossagaval aranyosan romlik.

TORESEK

A képalkotdé diagnosztikai mddszerek fejlédésével a kdzelmdiltban bizonyitast
nyert, hogy a versenylovak altal elszenvedett szamos csonttorés gyakran az
ismetlédd terhelés kdvetkeztében |étrejovs csontszoveti faradas eredménye [27].
A faradasos toréseket megel6z46 folyamatok felismerésére a rontgenvizsgalat
kevésbé alkalmas, szemben egyes modern képalkotd diagnosztikai eljarasokkal

(MRI, szcintigrafia), amelyekkel a csontszdveti aktivitds is vizsgalhatd [27]. Ezen
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6. ABRA. A [Gbkézépcsont lateralis condylusdnak el nem mozdult térése
(nyil) dorsopalmaris réntgenfelvételen

FIGURE 6. Dorsopalmar radiograph showing a non-displaced lateral
condylar fracture (arrow) of the third metacarpal bone
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korai elvaltozasok kozé tartozik a subchondralis csontlemez megvastagodasa,
periostealis és endostealis Ujcsontképzddés, valamint csontédéma kialakulasa
[25]. A tovabbiakban felsorolt toréstipusokra igaz, hogy a csonton bellli kialakulasi
helylk és konformacidjuk konzisztens, és legtobbszor korai elvaltozasok elézik meg
Sket. A 1abkozépcsont és a csiidcsont toréseinek faradasos etioldgiadjat szamos
publikacié bizonyitja [27, 29-31], viszont a proximalis szezdmcsontok esetében
ilyen kutatdsok még nem ismertek.

CONDYLUSTORES

A condylustorések a versenylovak katasztrofalis kimenetell sériléseinek gyakori,
az Egyesult Kirdlysagban pedig vezetd okai [32]. A torések a labkozépcsont distalis
izUleti felszinébdl parasagittalisan erednek (6. dbra) [6, 33]. Kialakuldsukat nagy
valdészinliséggel megelbzi a parasagittalis arok subchondralis csontjanak elval-
tozasa [34], amelybdl egy repedés folyamatosan novekedve toréssé alakul [35].

Kérfolyamatukban a nagysebességli munka soran fellépé ismétlédsé mikrotrauma
jatszik szerepet [6]. Mivel a torések az izllet tehervisels felszinérdl indulnak ki, ezért
a bicorticalis (a dorsalis és palmaris cortexet is érintd), teljes torések altalaban nagy
fok( santasagot, a csudrégié duzzanatat, és manipulacidra jelentkezd fajdalmat
okoznak [12]. Ezzel szemben, unicorticalis torések esetén sokszor nem jelentkezik
izUleti efflzid, melegség [33]. A parasagittalis arokbdl kiinduld unicorticalis repe-
dések hetek, hénapok alatt alakulnak komplett toréssé, a dorsalis cortex felé ter-
jedve [33]. Gyakoribb a lateralis condylus torése, amely a lateralis cortex felé terjed,
és torésvonala ritkan jut el a diafizisig, szemben a ritkdbban eléforduld medialis
condylus toréssel, amely gyakran a diafizisbe terjed [12]. A stabil, el nem mozdult
toréseket régebben konzervativan kezelték, boxnyugalommal, és az azt kovetd
rehabilitacios tréninggel. Napjainkban a torés gyorsabb és optimalisabb gyégyulasa
érdekében javasolt annak mU(téti megoldasa [33], csavarok, ill. a diafizisbe terjedd
medialis condylus torések esetén, lemezelés segitségével [6]. El nem mozdult
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Az elmozdult komplett torések mUitéti fixalasa lehetséges pusztan a rontgenvizsgalat eredménye alapjan.
térések kdérjéslata Instabil, elmozdult toérések esetén a csidizilet artroszkdpias vizsgalata is javasolt
a legrosszabb az izfelszin idealis rekonstrukciéjahoz [6]. Rovid, unicorticalis torések leginkabb a

modern képalkoté eljarasok (MRI, CT) segitségével allapithatok meg. A hadromdi-
menzids képalkotd vizsgalatokkal torténd nyomonkovetés segithet a katasztrofalis
kimenetell condylus torések megeldzésében, a toréseket megelsz6 elvaltozasok
detektalasaval [34, 36]. A sérllést megelbz8 szintl munkaba vald visszatéréshez
unicorticalis torések esetén tobb, mint 90% esély van [33]. Ennél rosszabb prog-
nézist hordoznak a komplett, azon belll is az elmozdult komplett torések, ahol az
érintett versenylovak minddssze 33%-a tér vissza versenyzéshez [35].

A LABKOZEPCSONT DISTALIS METAPHYSISENEK TRANSVERSALIS

TORESE
A labkézépcsont distalis A ldbkozépcsont distalis metaphysisének transversalis, faradasos eredet( torése
metaphysisének viszonylag ritka [29]. Sok esetben kényszerpihend utani munkaba vald visszatérést
transversalis térése vagy tréningbevételt kdvetSen alakul ki [30, 37]. Altalaban hirtelen jelentkezd, sllyos
viszonylag ritka fokU santasaggal, és a metacarpalis régidé palmarodistalis részének fajdalmas

duzzanataval jar [12], azonban ezen tUnetek hidnyaban is eléfordulhat [30]. A kez-
deti rontgenfelvételeken legtdbbszor jelentls elvaltozas nem lathatd. Hét-tiz nap
elteltével egy vizszintes radiolucens vonal valhat lathatéva a distalis metaphysis
palmaris vagy dorsalis cortexébdl kiindulva, amely korul Gjcsontképz&dés alakul ki,
emellett a kettes és a négyes metacarpalis csontok fejecskéinek a labkozépcsont
palmaris/plantaris cortexétdl valé eltdvolodasa is megfigyelhetd [7, 12, 30]. Egyes
esetekben az Ujcsontképz6dés dorsalisan alakul ki és megeldzheti a radiolucens
vonal kialakuldsat (7 dbra), valamint eléfordulhat az is, hogy a radiolucens vonal
megjelenése elbtt, paradox mddon, egy radiopak vonal kialakuladsa lathaté [5].

7. ABRA. Inkomplett parasagittalis cslidcsonttérés dorsopalmaris
réntgenfelvételen (nyil)

FIGURE 7. Dorsopalmar radiograph showing an incomplete parasagittal
fracture of the first phalanx (arrow)

A teljes A lokalizaldé, patognomikus tliinetek hidnya esetén elvégzett diagnosztikai érzéste-
versenymunkdahoz lenités soran a santasag a palmaris és a palmaris metacarpalis idegek érzéstele-
valé egy éven nitésére elmulik, azonban cstdizlleti érzéstelenitést kdvetben tovabbra is fennall
beliili visszatérés [12]. Legtobb esetben az érintett lovak jOl reagalnak az egy hénap boxnyugalmat

prognédzisa kitliné kovetd, két honapig tartd kézen torténd sétara [12]. A teljes versenymunkahoz vald
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egy éven bellli visszatérés progndzisa kitliné [30]. Habar az elvaltozas magat a
csldizlletet nem érinti, ezen kérkép is a csUdizllet kdrnyéki elvaltozasok diffe-
rencial diagndézisadhoz tartozik.

cSUDCSONTTORES

A csidcsonttdrés versenylovak csdves csontjainak torései kozil az egyik leg-
gyakoribb, egyes populaciékban a torések 15%-at teszi ki [38, 39]. Tréning soran
gyakrabban alakul ki, mint verseny kézben, leginkdbb a kétéves lovak érintettek,
és nagyobb valdszinlséggel fordul eld az elllsé végtagokon, mint a hatulsdkon
[40]. A torések anatdmiai helyez6dése és konformacidja nagymértékd valtozatos-
sagot mutat, amely meghatarozza a klinikai tUnetek fokat és a versenykarrierhez
torténd visszatérés progndzisat.

A csidcsont torései kozUl a leggyakrabban eléforduld a sagittalis arokban
keletkezd repedésbdl kiinduld sagittalis/parasagittalis torés (8. dbra) [12]. Ameny-
nyiben a torés csak a proximalis cortexet érinti, Ggy inkomplett térésrdl, abban
az esetben, ha a partaiziletben végzd&dik, vagy kilép, legtobb esetben a lateralis
cortexen, Ugy komplett torésrél beszélink [40]. Az inkomplett torések lehetnek
rovid torések, ha hosszuk kevesebb, mint 30 mm, valamint hosszU térések,
ha elérik vagy meghaladjdk az emlitett hosszlsagot [40]. Osszetett torésrdl
beszéllink, ha harom vagy annal tdbb nagyobb fragmentum keletkezik a torés
soran [41], és a csud- valamint a partaizilet kdzott teljes hosszaban talalhatd
még egy érintetlen csontpillér. Ezen pillér hianyaban romtorésrdl beszéllnk [40].

8. ABRA. A IGbkézépcsont distalis metaphysisének hardntirdnyd térését megelézé dllapot

Ujcsontképzddés (nyil) a dorsalis cortexen (lateromedialis rontgenfelvétel [a] és csontablakolassal készult sagittalis sikd CT

rekonstrukcid [b]). Kiterjedt szignalintenzitas novekedés (nyil) a dorsalis cortex terlletén a STIR MRI felvételen (c)

FIGURE 8. Prodromal stage of transverse distal metaphyseal fracture of the third metacarpal bone

Lateromedial radiograph (a) and a sagittal CT reconstruction (b) showing new bone formation (arrow) on the dorsal cortex.

STIR MRI image (c) showing an extensive area of increased signal intensity of the dorsal cortex (arrow)
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A hossz( sagittalis, az elmozdult, valamint az Osszetett és romtorések ese-
tén egyértelmd, lokalizald klinikai tinetek jelentkeznek: a régié duzzanata, és
fajdalom, mar enyhe manipulacidra is [12]. Rovid, inkomplett torések esetén a
fellépd klinikai tinetek lehetnek egészen enyhék is, ezért elengedhetetlen, hogy
diagnosztikai érzéstelenités elbtt kizarjuk ezen inkomplett torések meglétét,
hiszen az érzéstelenitést kdvetd munka utdn konnyen katasztrofalis torésekké
alakulhatnak [12]. A csUidcsonttoréseket legjobb mUitéti Gton régziteni az anato-
miai viszonyok helyredllitdsa, az izuleti felszin(ek) integritasa, és az osteoarthri-
tis kialakuldsanak megelG6zése érdekében [42]. Egyes rovid, inkomplett torések
boxnyugalom hatasara is jol gydégyulnak. Unicorticalis torések esetén, mind a
sebészi beavatkozast, mind pedig konzervativ terapiat kovetéen a versenykar-
rierhez torténd visszatérés esélye j6, 67-89% [42-44]. Komplett torések esetén
kisebb eséllyel (50-71%) térnek vissza a versenylovak eredeti karrierjikhoz [42].
A cslUdcsont romtorése a versenykarrier végét jelenti [45] mivel a romtorések
gybégyuldasa sordn maradandd santasag alakul ki a kovetkezményes cstd-, ill.
partaizlleti osteoarthritis miatt. A kialakuld santasag kovetkeztében ez ellen-
oldali végtagon fellépd tllterheléses patairhagyulladas életveszélyes allapotot
is eldidézhet [41].

A csldcsont dorsoproximalis részén kialakuld frontalis torések, amelyek a cson-
tot dorsalis és palmaris részre valasztjak, harom csoportba sorolhatdk: inkomplett,
komplett intraarticularis, komplett izUleti tokon tul terjedd [42]. Az inkomplett
torések jol reagalnak konzervativ terapiara. Az intraarticularis fragmentumok
arthroszkdépos eltavolitasa, a nagyobb fragmentumok hlGzdcsavaros rogzitése
javasolt. El nem mozdult frontalis torések esetén a versenyzéshez vald visszaté-
résnek j6 a progndzisa [42, 45].

A PROXIMALIS SZEZAMCSONTOK TORESEI

A proximalis szezamcsontok a csUdegyenitd készilék fontos részei, ezért toréseik
altalaban a régié melegségével, duzzanataval, manipulaciéra fellépd fajdalom-
mal, és santasag kialakulasaval jarnak [12]. Klinikai jelentéségik az anatomiai
elhelyezkedésUktdl, és a vellk egyltt jard lagyszoveti sérilés mértékétdl fligg [5].
Az Egyesiilt Allamokbeli versenypalyak leggyakoribb haldlos kimenetell sérilései
[47]. Gydgyulasukat lassitja a periostealis vérellatas elégtelensége, és a cstdizilet
nagymérték( mozgastartomanya kovetkeztében felléps folyamatos erShata-
sok jelenléte [6]. A proximalis szezamcsonti torések megeldzésében segitséget
nyUjthat a szezdmcsontok strukturalis valtozasainak korai felismerésére alkalmas
fejlett képalkotd diagnosztikai eljarasok alkalmazasa [48].

Az apicalis torések, amelyek a csont proximalis egyharmadanal tobbet nem
foglalnak magukba, versenylovak esetében gyakrabban érintik a hatulsé végta-
gokat [12]. Altalaban enyhe, kdzepes mérték(i santasaggal jarnak, és j6l reagalnak
a fragmentum arthroszképos eltavolitasara. Az egyenitészalag egyidejl sérllése
sllyosbitja a klinikai tineteket, és rontja a prognozist.

Az abaxialis torések az egyenitészalag tapadasanal kialakuld avulzids torések
(9. dbra). El nem mozdult torések esetében néha elegendd a boxnyugalom. A kisebb
méret( elmozdult fragmentumok artroszképos eltavolitasa, mig a nagyobb méret(
fragmentumok csavaros rogzitése javasolt [12]. Az apicalis torésekhez hasonléan
a progndzis a fragmentum méretétdl, és az egyenitészalag érintettségének mér-
tékétdl fligg. Mivel az egyenitdszalag tapadasanak nagyobb része esik az abaxialis
torések terlletére, mint az apicalis torések terlletére, ezért az egyenitészalag
egyidejl sérllése altalaban nagyobb mérték( abaxialis torések esetén [6].

A szezdmcsontok dorsopalmaris kiterjedésének 50-75%-at nem meghaladd
basilaris fragmentumok eltavolitasa javasolt, mivel ezen torések onallé gydgyu-
lasra nem képesek [12]. Az eltavolitds utan 50% eséllyel térnek vissza a lovak az
eredeti hasznalati szintjUkhoz. A nagyobb, palmarisan terjedd torések mutéti
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rekonstrukcidja javasolt, a distalis szezamcsonti szalagok eredési terlletének
érintettsége miatt. Ezen nagyobb fragmentumok esetén kétséges barmiféle
sportkarriernez vald visszatérés.

A proximalis szezdmcsontok testének hardntiranyl (midbody) torése a sze-
zamcsonti torések kdzul az egyik legsulyosabb (10. dbra). M{itéti rogzitése utdn a
lovak 60-70%-a tér vissza a versenyzéshez, legtobbjik az eredetinél alacsonyabb
szinten [12]. A sérulést kdvetSen kozel egy év labadozasi idészak szikséges.

A proximalis szezdmcsontok axialis torése altalaban a labkdzépcsont lateralis
condylusanak torésével egyltt jelentkezik. Az intersesamoidalis szalag egyideji
sérllése, és a kdvetkezményes izlleti trauma miatt, az axialis torés szinte kivétel
nélkul a versenykarrier végét jelenti [6].

9. ABRA. A medialis proximalis szezdmcsont  10. ABRA. A medialis proximalis

abaxialis térése (nyil), dorsopalmaris
réntgenfelvételen

FIGURE 9. Dorsopalmar radiograph of the

fetlock, showing an abaxial fracture of the
medial proximal seasmoid bone (arrow,)

MEGVITATAS

szezdmcsont testének hardnt irdnyd térése
(nyil), dorsopalmaris réntgenfelvételen

FIGURE 10. Dorsopalmar radiograph
showing a mid-body fracture of the medial
proximal seasmoid bone (arrow)

Angol telivér versenylovak santasagdiagnosztikaja soran szamos olyan elvaltozast
be kell vennlink a differencial diagnosztikai listankba, amelyek mas szakdgban edzd
és versenyzd8, gyorsmunkat nem végzd lovakban elvétve kerilnek megallapitasra.
Ezen elvaltozasok korai diagndzisaval slUlyosabb, esetenként halalos kimenetel(
sérlléseket el6zhetlink meg.
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Dr. Zoldag Laszlé: ,,A 16 szinoroklése és genetikai

betegségei’” c. konyvhoz

A szerzs tollabdl megjelent tan- és szakkdnyv olyan,
az utdbbi évtizedekben feltart Idbgenomikai vizsga-
latok szintetizald ismertetésére vallalkozik, amely a
16 szingenetikajanak és oOrdkletes hatterl betegsé-
geinek molekuléaris alapjait tarja fel. Megemlitendd,
hogy a mi szerz8je hosszabb idén at az angol teli-
vér szaporodéasbioldgiai gondozasaval is foglalko-
zott, és ez altal kerUlt szorosabb kapcsolatba a léval.
A 216 oldal terjedelm( munka 4 f6 fejezetre tagold-
dik, ezek a kovetkezdbk:

1. Orokléstani alapfogalmak. A 34 oldalas bevezetd
rész azokat a legfontosabb ordkléstani alapfogalma-
kat és szakkifejezéseket tartalmazza ABC sorrend-
ben, amelyek elengedhetetlenek a kovetkezd feje-
zetek megértéséhez. Az alapfogalmakat ismertetd
bevezetd rész elsésorban azoknak az érdeklédd olva-
sdknak nyljt segitséget, akik nem annyira tajékozot-
tak a genetika szakterlletén.

2. A 16 6rokl6d6 betegségeinek klinikai genetikai
alapjai. Ez a rovidebb, mindossze 15 oldalas fejezet a
genetika klinikai alkalmazasanak lehetdségeit ismer-
teti. A rovid, de nagyon informativ fejezet a kilon-
féle orokletes hatterl betegségek és rendellenessé-
gek klinikai megjelenésével, molekularis oktanaval,
a diagndzis, és az orokletes betegségek megelszé-
sének lehetdségeivel foglalkozik altaldanossagban és
kilonods tekintettel a l6ra.

3. A6 szindroklése. Ebben a fejezetben a szerz§ 37
oldalon targyalja a 16 kultakardjanak szinéroklédését.
Ennek a résznek az érdekessége, hogy napjainkig a
|6 viszonylag nagy valtozatossagot mutatd szinének
teljes molekularis feltarasa megtortént. A fejezet
bevezetd része a pigmentképz8dést és a szinezetért
felelds f6 génhelyeket mutatja be. A 16 valamennyi f§
szinének és mdodosult szinvaltozatanak a genetikaja
szinte teljességgel ismert, és a gyakorlati tenyész-
tésben is jol alkalmazhatd. Sor kerll ebben a feje-
zetben olyan ritka és csak egyes |6fajtakra jellemzd
szinek (ezlst, pezsgd) bemutatasara is, amelyek a
gyakorlatban nem annyira ismertek.

4. A lovak genetikai betegségei. Ez a terjedelme-
sebb, mintegy 100 oldalas fejezet valéjaban a kényv
gerincét és f6 mondanddjat is képezi. A genetikai
rendellenességek a gondosan szelektalt és céltu-
datosan tenyésztett |6fajtakra, szemben a kedvenc
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hazidllatnak szamitdé kutyaval, nem nagyon jel-
lemz8ek. Mégis, az esetenként elkerllhetetlen és
mérsékeltebb beltenyésztés kovetkeztében meg-
jelenhettek olyan genetikai rendellenességek és
orokletes hatter( betegségek, amelyek napjainkban
mar néhany |ofajtara kifejezetten jellemzdvé valtak.
A genetikai betegségek felszinre térése, nem csak
a korabbi génanyagban keletkezett &si tipusd muta-
cidk, hanem az id6kdozben keletkezett Gjabb muta-
ciok kovetkezménye is. A 4. fejezet 12 alfejezetre
tagolddik, ezek az Orokletes hatterl betegségeket
és rendellenességeket ismertetik szervek és szerv-
rendszerek szerinti csoportositasban. Az alfejezetek
a pigmentszintézissel 6sszefliggd, a gyomor- és a
bélrendszer, a Iégzdszervek, a sziv és a vérkeringés, a
fej és a gerincoszlop, a szem, az izomzat, az inak és
a szalagok, a csontvaz, a kiltakard, az immunrend-
szer, valamint az ivarszervek drokletes alapl rendel-
lenességeit és betegségeit targyaljak részletesen.
Az utolsd alfejezet olyan genetikailag meghatarozott
tulajdonsdgokat (gyorsasdg, engedelmesség, mar-
magassag, Ugetés-poroszka jarmaod) is érint, ame-
lyek a gyakorlati |6tenyésztésben érdeklédésre tart-
hatnak szamot.

A konyv kllonlegességének szamit a ,Ldészinek
elektronikus modellezése” c. betét, amely DR. MAROTI-
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A populacidk természetes és antropogén eredetl behatasok altali kitettsége
egyre jelentSsebb. A kdrnyezetterheld anyagok, igy a mikotoxinok is, felhalmo-
zédhatnak az é16 organizmmusokban, fizioldgias és viselkedésre gyakorolt hatast
kivaltva. A zearalenon (ZEA) mikotoxin, egy dsztrogén-szer(i, endokrin diszruptor,
a szennyezett takarmanyok fogyasztasaval deponalddhat. Hasonldan az expozi-
cios forrasok felismeréséhez, a ZEA akkumulaciéjanak mérése k6zos érdeklnk.
A tanulmany elsésorban az alkalmazhatd csirke immunglobulin és immunoassay
fejlesztéseket gyljti 6ssze; klilon kiemelve a munkacsoport fokuszaban levs ZEA
detektalashoz kapcsolddd lehetSségeket.

SUMMARY

The exposure of animal or even human populations in contact with natural and/
or anthropogenic impacts is becoming more and more frequent and significant.
These environmentally harmful substances, such as mycotoxins, are able to
accumulate in living organisms and then trigger a number of physiological and/
or behavioral effects. Because of their structure, mycotoxins even get into the
nucleus, where they modificate different molecular pathways, also causing
significant economic damage in the case of wildlife or domestic animals.
The mycotoxin zearalenone (ZEA), today’s relevant estrogen-like, endocrine
disrupting agent, can be deposited by consuming contaminated cereals and
feed. Similar to the identification of exposure sources, the detection and
measurement of the accumulation of ZEA (and other similar mycotoxin agents)
as soon as possible is (would be) in our common interest. One possibility of
measurement is an immunoassay that specifically recognizes the agent, and
the use of immunoglobulins as binding agents in the assay. However, the
development of binding agents (especially mammalian, monoclonal antibodies)
can be an expensive, long-lasting and complex process. As an alternative
solution, polyclonal poultry antibody (IgY), which can be easily, cheaply and
quickly produced from eggs, is increasingly used for the above purpose. The study
primarily collects IgY and immunoassay developments applicable to mycotoxin
measurement; highlighting the related possibilities of ZEA detection, which is in
the focus of our group. IgY is an effective perspective, but at the same time, it
can also present developers with many challenges, of which the most important
are also demonstrated by the authors through the example of ZEA.



BAROMFI MIKOTOXINKIMUTATAS CSIRKEANTITESTESTEK FELHASZNALASAVAL

Napjainkban a vadallomany, hazi- és haszonallatok vagy akar az érintkezé emberi
populacidk természetes vagy antropogén eredetll behatasok altali kitettsége

egyre jelentdsebb [1]. A tarsadalmi evollcid gyorsulasa, a természetes él6helyek Az dllatok és az
csdkkenése, a megmodvelt, hasznositott terlletek novekedése, klimavaltozas és emberek egyardnt
kapcsolddd természeti valtozadsok a behatasok, vagy masnéven expozicidk Ujabb egyre fokozédéd

és Ujabb mintazatait generaljdk [2]. Az expozicidk rovid (par nap), de akar hosszU kérnyezeti terhelésnek
tavl folyamatos kitettséget is jelenthetnek, és legtobbszdr az organizmusokra vannak kitéve

egylUttes-6sszetett mddon hatnak. A behatasok tér,- és idébeni ,dinamikaja” is
folyamatosan valtozik; az él51ények Gj, eddig ,nem jelentkezett” expoziciéval,
koncentracids szintekkel taldlkozhatnak, vagy eddig nem érintett organizmusok
is az adott expozicid ald kerllhetnek [3].

A kérnyezetterhel6 A kornyezetterheld anyagok jelentds része nagy stabilitasl vegyllet és szer-
anyagok jelentds kezetiket tekintve gyakran Un. szemipermeabilisak [4, 5]. Apolaris jelleglknek
része képes atjutni a koszbnhetben képesek atjutni a sejthartyan, a sejtbe, sejtmagba kerlilhetnek és
sejthdrtydan, a sejtbe, felhalmozddhatnak. Felhalmozddva mddosithatnak szamos molekularis folyama-
sejtmagba keriilhetnek tot, jeldtviteli utat, és/vagy a nukleinsav alloméanyhoz kétédve, génexpresszids
és felhalmozdédhatnak valtozast, expresszidt vagy represszidt is kivalthatnak. A fizioldgids hatasukat

tekintve sok esetben endokrin folyamatokat is befolyasolnak, és viselkedésmin-
tdzat-valtozasokat is elGidézhetnek [6-8].

A mikotoxinok természetes eredetl, szerves, sok esetben a hormonrendszert
zavarni képes kornyezetterheld anyagok, egyes penészgombak masodlagos anyag-
cseretermékei [8]. A taplaléklanc minden szintjén torténé megjelenésik, és az é16
organizmusokban térténé felhalmozddasuk szazadunk egyik legégetébb probléma-
jat jelenti, amelynek megoldasara folyamatosan torekedni kell [9]. A klimavaltozas
kedvez egyes termeld gombak elterjedésének, ami az érintett allati és human
populaciok gyakoribb, akar betegségekben megnyilvanulé (multi)mikotoxikézisaihoz
vezethet [10, 11]. Perzisztensek, és permeabilisek, ami a kialakulé mikotoxin-bioak-
kumulacié 6 oka is egyben. A termeld penészgombak szaporodasa és toxinterme-
|ése dontSen fligg a kornyezeti hdmérséklettdl és a csapadék mennyiségétdl, ezért
napjainkban mar valészinlsithetd akar egy lokalis (mikro)kdrnyezet mikotoxinprofil/
eloszlas valtozéasa is [12]. A tobbszords behatas, a szinte altaldnosan tapasztalhatd
multimikotoxin-szennyezettség felveti az expozicidk-interakcidk jelentdségének
és vizsgalatanak kérdését is. Tobb toxin egylttes hatdsa nem mindig becsllhetd
elbre az egyes toxinok 6nallé hatasai alapjan, mivel azok egymast maédosithatjak,
szinergista vagy antagonista mdodon hathatnak [8, 10, 11]. A behatasok és idealis
esetben a kivaltott hatasok felismerése, detektalasa és mérése esszencialis a szUk-
séges cselekvési megoldasok meghatarozasahoz. A megeldzés és felismerés (mint
sleghatékonyabb” cselekvés) fontos eleme lehet a haté mikotoxinszintek alkalmas,
kellGen érzékeny, gyors, egyszer(, kéltséghatékony és célzott monitorozasa [13, 14].

Napjainkban a tébb Napjainkban a tobb szaz ismert mikotoxin kozll csak néhany, ténylegesen
szdz ismert mikotoxin relevans, gyakori, jelentés gazdasagi és egészségligyi kockazatot képviseld miko-
kéziil csak néhdanyat toxinok kaptak mar publicitast, ill. kivaltott hatdsaik miatt valtak a torvény altal
szabdlyoznak térvények szabalyozotta [4, 13, 15]. Az expozitorok és igy a mikotoxinok egy részének is a

maximalisan elfogadhatd, és tolerdlhatd szintjei (egy adott expoziciés forras-
ban, pl. gabonafélékben, élelmiszerekben vagy takarmanyban) meghatarozot-
tak, torvényi szabalyozas altal (pl. a Bizottsdg 1881/2006/EK rendelete). Fontos
azonban megemliteni, hogy a torvényi hatarérték alatti szintek is elérhetnek
a felhalmozodasukkal egy olyan kiszobértéket (treshold), amely a behatas(ok)
nak kitett organizmusra akar komoly egészséglgyi kockazatot jelent [4, 14, 16].
A torvényi szabalyozas, bar orszagonként, régionként eltérd lehet, de altalaban
kiterjed az aflatoxinok, a zearalenon (ZEA), a trichotecének (pl. a dezoxinivalenol,
a T-2 és HT-2 toxinok) a fumonizinek, az Ochratoxin A, a citrinin vagy a patulin
meghatarozasara [17].
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A ZEARALENON MIKOTOXIN ES ISMERT KIMUTATASI LEHETOSEGEI

A zearalenon (ZEA) egy gyakori, endokrin diszruptor mikotoxin. A ZEA dsztrogén-
szer( jellegével, a szaporodasbioldgiai, a fizioldgias folyamatokra és a viselke-
désre gyakorolt karos hatasaval szikségszerlien a kotelez6en mérendd toxinok
kozé tartozik, igy jelentésége vitathatatlan [18]. Az EU-ban, igy hazankban is a
feldolgozatlan gabonafélékben a ZEA megengedett maximalis értéke 100 ppb
(parts per billion), kukoricaban 200 ppb, ugyanakkor az emberi fogyasztasra szant
gabonaban vagy késztermékben, terméktdl fiuggden 50-75 ppb [1881/2006/EK].
Az alacsonyabb szintek, valamint a felhnalmozddas problémakore a torvény altal
nincs szabalyozva.

A kereskedelemben szadmos, ZEA (és mas mikotoxin) mérésre alkalmas, kémiai-
analitikai vagy akar immunoassay-alap eljaras (mérési szolgéltatads vagy mérés-
hez szUkséges, Kit-jellegl termék) érhetd el. Az immunoassay-eljarasok alta-
laban joval egyszer(ibbek, gyorsabbak és koltséghatékonyabbak, mint a ,gold
standardként” jelenleg elfogadott, yakkreditalt” eredményt biztositd, Gn. nagy
hatékonysagl, analitikai eljaréds folyadékkromatografia (high-pressure liquid
chromatography, HPLC); ugyanakkor hasonlé érzékenységliek és validaltak [19,
20]. AHPLC-mérés miiszerezettséget, szaktudast igényel, és az ateresztbképes-
sége is limitalt. Az immunoassay-alapU eljarasok sok esetben akar kdzvetlen ott,
ahol szikséges a felhasznalas, igy a mez8gazdasagi terlleteken (termdéféldon
pl. a betakaritaskor, termel&knél pl. termény tarolasakor, eladasakor, feldolgozo6-
iparban, kereskedelemben stb.) szakképzetlen felhasznalékkal, minimalis vagy
nulla laboratériumi hattérrel, eszkozékkel, mérémdiszerek nélkil is alkalmazhatdk.
Az eredmények segithetnek a terménnyel, termékkel kapcsolatos-szikséges
dontések, beavatkozasok elrendelésére és/vagy az ar, vagy akar az eladhatésag
képzésében vagy kérdésében.

Ezek a mddszerek altalaban Un. enzimhez k6tott immunszorbens prdba
(enzyme-linked immunosorbent assay, ELISA) kitek vagy lateralis aramlasu
gyorstesztek (lateral flow device, LFD) [21-23]. Az emlitettek tébbsége azonban
csak az érintett ndovényi vagy a szarmaztatott matrixok (termények, termékek,
mint expozicidés forrasok) mikotoxin-tartalmat képesek mérni. Az eljarédsok a
torvényi szabalyozasnak megfelelen mikédnek, a hatarértékek detektalasa
(pl. ZEA esetében az 50-200 ppb) megbizhatd, akar kvantitativ médon kivi-
telezhetd. Az érzékenységlk valtozd lehet, de a legtdébb esetben a diszkrét
(hatarérték alatti jéval kisebb, pl. a ppt /parts per trillion/ nagysagrend(i) dézisok
mar nem mindig mérhetdk.

Kevés rendelkezésre alld, piaci eljaras validalt az akkumulalédott ZEA-szintek
mérésére vérbdl vagy vizeletbdl, és gyakorlatilag nincs jelenleg piaci megoldas
az allati szervekbdl (vagy akar human testfolyadékokbdl) extrahalt mikotoxinok,
pl. a ZEA mérésére.

IMMUNOASSAY-ELJARASOK ES IMMUNGLOBULINKOTO AGENSEK

Az ELISA vagy LFD eljarasok legfontosabb komponense a mérendd vegyiletet (pl.
a ZEA-t) a matrixban, megfelel§ érzékenységben, specifikusan felismerni képes,
4ltalaban immunglobulin (Ig) fehérjekots agensek (ellenanyagok). Legtobb esetben
eml8seredetl (monoklonélis és/vagy poliklonalis egér, nydl, kecske IgG vagy M)
ellenanyagokat fejlesztenek és alkalmaznak mérési célokra. Az eml&s (kildndsen a
monoklonalis) Ig-k fejlesztési és termelési kdltsége azonban nagyon nagy lehet, és
sok esetben akar invaziv eljarassal megvaldsulé, allatetikai szempontbdl vitathaté
folyamat. Elmondhaté, hogy a kivant mindség elérése és fenntartasa emldsel-
lenanyagokkal igen kdltséges. Ezért, mint lehetséges alternativa, egyre inkabb
elGtérbe kerll a tojasbdl, konnyen, olcsén, nagy mennyiségben és akar hosszu
ideig folyamatosan kinyerhetd poliklonalis madar- (legtobb esetben baromfi) Ig
(IgY) mérési eljarasi célt alkalmazasra (1. dbra).



BAROMFI

1. ABRA. TETRA-SL tojétytikok
IgY-termelés céljabdl

FIGURE 1. TETRA-SL chickens
housed for IgY production
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MIKOTOXINKIMUTATAS CSIRKEANTITESTESTEK FELHASZNALASAVAL

Az IgY felhasznalasa egy igen széles skalaju spektrumon mozog, amelynek
okai kozé sorolhatd, hogy az antitestet a tojassargajabdl ki lehet nyerni, ezaltal
az allat kivéreztetése, elpusztitasa nem szlUkséges [24], a technika kevésbé
invaziv [25]; a kinyerhet$ antitest mennyisége hasonld nagysagrend(, mint
emldsok esetében [26] és a felndtt csirkék altal termelt IgY koncentracidja a
szérumban elérheti akdr az 5-7 mg/ml értéket [24]. Egy-egy tojé megkdze-
|it8leg 240-280 tojast rak éves szinten [27], mig egy tojas akar 100-150 mg
IgY-t tartalmazhat [24]. Masik fontos elénye a madarak és az emI&sok kulon-
b6z8sége a filogenetikai tavolsag és genetikai hattér tekintetében, amelyek
révén immunvalasz keletkezik olyan antigének és epitépok ellen is, amelyek
eml8sokben ,mar” nem immunogének [28]. Az evollcids tavolsagnak készon-
hetSen az IgY tobb epitépot ismer(het) fel, ill. lehet8ség nyilik olyan antitestek
fejlesztésére, amelyek erésen konzervalt eml8sproteinek ellen hatnak [24].
Az IgY termeltethetd baktériumok, gombak, novények és allati eredetl proteinek
vagy szénhidrat komponensek, peptidek, lipid hormonok vagy virusok ellen [29].
Fontos jellemzGje még az IgY-nek, hogy felhasznalasa immunoldgiai-szeroldgiai
tesztekben igen kedvezd, mivel az IgG-vel ellentétben nem okoz interferenciat
[24]. Az IgG-hez hasonlitva az IgY antigénkots specificitdsa kdzel azonos, mégis
néhany egyedi tulajdonsaganak révén jobban felhasznéalhatd a diagnosztikaban.
Az IgY nagy kotési er6sségét a konzervalt emlGsproteinek ellen az evollcids
valtozasainak kdszénheti [30]. Az IgY képes az emlGskomplement-aktivacid
altal létrejovs interferencia csokkentésére immunoldgiai assay-ben [24]. Az IgY
human esetben nem aktivalja a komplementrendszert, igy az interferenciat
csokkenti/eliminalja [31]. A human szérum rheumatoid faktort (RF) és human
antiegér 1gG antitestet (human anti-mouse antibody, HAMA) is tartalmazhat,
amely tényez8k szintén az immunoldgiai-assayben fellépd fals pozitiv ered-
mények okozdi lehetnek [32], ill. IgG hasznalataval interferencia alakulhat ki
kozottlk [33]. IgY esetében nem jon létre interferencia [31] és alkalmazasaval
a fals pozitiv eredmények is minimalizalhatok [34]. A tdbldzatban az IgG és IgY
fontosabb tulajdonagait hangsuilyoztuk.
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TABLAZAT. igG és IgY fontosabb paraméterei és ésszehasonlitdsa

TABLE. Comparison and main parameters of IgG and IgY

Paraméterek ‘

Fajok

19G ‘ [}

EmI8sok (néhany faj kivételével) Madarak, hullék, kétéltlek és tiddshalak

Antitest gyljtése

Invaziv Nem-invaziv

Koncentracié (mg/mL)

10-12 (szérum) 8-10 (szérum), 15-25 (tojassargaja)

Molekula saly (kDa) Kb. 150 Kb. 180
Konstans domének szama 4 3
Kapocs (Hinge) régié igen Nem
Interferencia az emlGs )
igen Nem
IgG-vel
Fc-receptorkotés igen Nem
Komplerrje/np—’kotes/ igen Nemn
aktivacio
Rheumatoid faktor kotés igen Nem
Protein A/G vagy L kétédés igen Nem

Alkalmazas

Szeroldgia, Diagnosztika, Vakcinacio,
Immunterapia, Kutatas és fejlesztés

Szeroldgia, Diagnosztika, Vakcinacio,
Immunterapia, Kutatas és fejlesztés
Ritka immunoassay-komponens
(pl. LFD, ELISA eljarasokban)

Gyakori immunoassay-komponens
(pl. LFD, ELISA eljarasokban)

Az evolucié sordn
a madaraknadl valt
szét az adaptiv
immunrendszerhez
tartozé T- és
B-lymphocytdk
keletkezési helye

A BAROMFI IMMUNRENDSZERE, IMMUNGLOBULINOK ES SAJATOSSAGAIK
A madarak immunrendszere hasonld altalanos elveken mikodik, mint az eml6-
sOk immunrendszere, beleértve a felépitést és a funkcionalitast. Az antigén-
stimulacié olyan immunvalaszt indit el, amely a cellularis elemek, mint a mac-
rophagok, a B-lymphocytak és a T-lymphocytak kozotti szoros egyuttmikodést
foglalja magaban [35]. Egyszer(sitve a folyamatot, az antigén-prezentalé sejtek
(pl. macrophagok és dendritikus sejtek) feldolgozzak az antigént, és azt a lym-
phocytaknak mutatjak be. A B-lymphocytak, a humoralis immunitast kozvetitd f6
sejtek, az immunvalasz soran antitest termeld plazmasejtekké, mig a cellularis
immunitas szempontjabél legfontosabb T-lymphocytak funkcionalisan valtozatos
alpopulaciék iranyaba differencialédnak [36].

Az evollcié sordn a madaraknal valt szét az adaptivimmunrendszerhez tartozé
T- és B-lymphocytak keletkezési helye (a Fabricius-téoml&/bursa Fabricii megje-
lenésével), és alakultak ki olyan lymphoid sejthalmazok, amelyek az eml&sdk
nyirokcsomaébinak az elédeiként tarthatok szamon. Emlitésre mélté még, hogy a
madar B-sejtprekurzorok olyan 6ssejtekbdl szarmaznak, amelyek a tojassarga-
burokban és a csontvel8ben talalhatdak. Ezek a B-sejtprekurzorok a csontvel3bdl
a Fabricius-témldbe kerlilnek [36, 37], ahol a sejtek negativ szelekcidon esnek at.
A negativ szelekciét kdvetSen a megmaradt, nem apoptizalt B-sejtek a sajat
antigénekkel nem, vagy csak nagyon gyengén reagalnak, igy pozitiv szelekcié altal
proliferalddnak. A szelekcidt kdvetéen ezek a sejtek a masodlagos immunszervekbe
(pl. Iép, bél-asszocialt nyirokszdvetek stb.) vdndorolnak, ahol az antigénbehatas
kovetkeztében antitest-szekretald sejtekké valnak [35, 38].

Az adaptiv immunrendszer humoralis részéhez kapcsolhatd antitestek vagy
Ig-k olyan glikoproteinek, amelyek az 6sszes allkapcsos gerincesnél megtalal-
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hatéak. Altalanos szerkezetlikben erésen konzervativnak tekinthet8ek (4 peptid-
lanc, amelyet 2 nehéz és 2 kdnny( lanc alkot), de kilonbségek is fellelhet8k [38].
A lg-génatrendezddés folyamatait szabalyozd enzimeket kédold rekombinacio-
aktivaldé géneknek (RAG) kdszdénhet8en az adaptivimmunreceptorok diverzitasa a
madarak esetén is jelent8s. A madarak IgM, IgA és IgG (IgY) osztalyba sorolhat6/
izotipusU Ig-kal rendelkeznek [38, 39]. Hasonldan az emI3sdkhoéz, az IgM, IgA és
IgY eloszlasa a testnedvekben tikrozi a klilonb6z8 szerepliket a szervezet integ-
ritdsanak fenntartasa soran. Az immunvalasz kialakuldsakor elséként az IgM ala-
kul ki. Pentamer szerkezete, és tulajdonsagai tekintetében (antigén megkotése,
komplementaktivacié, immunregulacié és -tolerancia) hasonlé az eml8s IgM-hez.
A baromfi IgA-t elsGsorban az epehdlyagban és a bélben talalhatd lymphoid sz6-
vetek termelik, a legnagyobb szekretalt koncentracidoban is az epében, bélben
és a tojasfehérjében taldlhatd [38, 40-42]. Az IgY legnagyobb mennyiségben a
vérszérumban és a tojassargajaban (oda transzlokaldédva) van jelen [38]. Madarak
esetében az IgY az IgG/IgE funkcionalis megfelelSje [38, 39, 43], azonban szdmos
kildonbség fellelhetd. Pl. 6sszehasonlitva az 1gG-vel az IgY a nehézlanc esetén
a tobb konstans régié miatt hosszabb, igy a molekula témege is nagyobb [38].
Megfigyelhetd még a nehézlanc alegységeinek az erdteljes glikozilaltsaga, az
alacsonyabb izoelektromos pont, és a s6fliggd polarizacié is. Az IgY er8sebben
hidrofob, mint az 1gG és szerkezeti tulajdonsagai miatt ellenallobb a fragmen-
tacioval és a degradacidval szemben. Az IgY a hinge régié tekintetében hianyt
szenved, igy nem aktivalja a human komplementrendszert és nem kotédik RF-hoz
sem [38, 40, 44, 45]. Tovabba az IgG effektor funkcidival sem rendelkezik és nem
targetalhaté/tisztithatd bakteridlis immunglobulinkotd receptorfehérjékkel, mint
pl. a protein A-val, protein G-vel vagy protein L-lel [38, 46].

Osszességében elmondhatjuk, hogy a baromfi IgY-ok elényds szerkezeti és funk-
cionalis tulajdonsagainak, és altalaban a termeltetés nem-invaziv, kdltséghatékony
jellege és hossz( tavon is folyamataban gazdasagos fenntarthatésdga miatt egyre
szélesebb kdrben hasznaltak az orvosbioldgia és agrarium tertletén [47, 48].

AZ IgY LEHETSEGES FELHASZNALASI TERULETEI

Az IgY 6 alkalmazési csoportjai (a mérési eljardsokban, kotdagensként vald fel-
hasznaldsa mellett) a kdvetkezd8k: passzivimmunizalds - betegségek akut gyors
kezelése és a konvencionalis antibiotikum kivaltasa, antibiotikumrezisztencia
kialakuldsanak csokkentése. Passziv immunizalds soran egy masik élélénnyel,
jelen esetben baromfival termeltetik a (pl. beteg) gazdaszervezetnek szikséges
antitesteket, és azokat ,azonnal”, még a sajat immunvalasz kialakulasa el&tt
alkalmazzak. Néhany példa a teljesség igénye nélkll; IgY-kezelést alkalmaztak pl.
a Pseudomonas aeruginosa, Helicobacter pylori; Escherichia coli; Salmonella spp.;
rotavirus-fert6zés[30]; Candida albicans [49-51] ellen; Staphylococcus aureus fertd-
zés és toxikus sokk szindréma kezelésére; veszettségvirus-fertézés megeldzésére;
ill. a xenotranszplantacié esetében felléps hiperakut rejekcié megelézésére [30].
Az IgY-kezelés hatékonynak bizonyult a Gumboro-betegség [52, 53] ellen; az Eimeria
spp. altal okozott madarcoccidiosis [54, 55] megel6zésében; a kutya parvovirus-2
[56] ellen; vagy garnélarakok esetében a ,White spot” betegség virusa ellen [57].
Ismert tovabba, hogy akut kezelésként IgY-terapiat alkalmaztak afrikai [6betegség
virusa [58], vagy pl. a Mycobacterium avium subsp. paratuberculosis altal kival-
tott paratuberkulézis ellen, amely baktérium a kérddzd allatokra veszélyes [59].
Sikeres volt a szarvasmarha leukaemiavirusa [60], a ragadds szaj- és koromfajas
virusanak szerotipizalasa [61], tovabba Yersinia ruckeri okozta vorosszaj-betegsége
kezelésében [62]. Szisztémasan méregkdzombadsités céljabdl [63] kigydméreg
kezelésére is alkalmaztak [64, 65]. Az anti-venom IgY nagyobb bioaktivitassal
rendelkezik, mint a pl. lovakkal termeltetett ellenméreg [66], ezaltal kivételes
reagensek nyerhet8ek [28].
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Napjainkban az antibiotikumrezisztens térzsek egyre nagyobb térnyerése hatal-
mas kihivast jelent. Egy lehetséges megoldas a probléma csokkentésére az
anti-kérokozé (specifikus) IgY antibiotikus hatasu, terédpias céll alkalmazasa.
Ismeretes, hogy pl. a Mycobacterium tuberculosis [67, 68] vagy Edwardsiella tarda
ellen is fejlesztettek mar IgY antitesteket. Sok esetben a mérési eljaras célbdl
fejlesztett IgY antitestek is alkalmazhatdk lennének a fenti célokra, azonban ilyen
iranyl felhasznalas eddig kevés tortént (pl. az Escherichia coli 0157:H7 [69], Listeria
spp. [70], Campylobacter jejuni [71]).

A 2. dbrdn tojotylUkok immunizaldsa lathaté IgY (mint assaykomponens) fej-
lesztés céljabdl

MIKOTOXIN-ELLENES IgY-FEJLESZTESEK ES ALKALMAZASUK MERESI
ELJARASOKBAN

Ismereteink szerint mostanaig kevés IgY-fejlesztés célzott mikotoxinokat. Sok
esetben csak a fejlesztési folyamat dokumentalt, az antitestek tényleges, alkal-
mazasokban torténd felhasznalasat nem publikaltak [71, 72].

Aflatoxinok: Mar a 90-es évek elején fejlesztettek poliklonalis IgY-t Aflatoxin B1
(AFB1) és M1 (AFM1) mikotoxinok ellen Leghorn tyUkokban (a szerz8k szerint ez
volt az elsd publikalt anti-aflatoxin IgY-fejlesztés a vilagon) [73]. AFB1-BSA (szar-
vasmarha szérum albumin) vagy AFM1-BSA konjugatum/immunogén adjuvéanssal
torténd im. oltasokkal immunizaltak az allatokat. Az ellenanyagot a szérumbal
és tojasbol is aspecifikusan tisztitottak, precipitaltak majd indirekt kompetitiv
ELISA-eljarasban tesztelték azt az alkalmazott immunogének bevonasaval.
Az antitestek a legnagyobb affinitast a hapténnel (AFB1 vagy AFM1) szem-
ben mutattak, azonban kereszt-reagaltak az egyéb aflatoxin mikotoxinokkal is.
A szerz38k az antitestek tovabbi felhasznalasardl a publikdcioban nem szamoltak
be, esetleges targetmatrixban térténd mikotoxin-kimutatast (pl. az AFM1 nyers
tejben) nem igazoltak. Pufferkdrnyezetben az alkalmazott ELISA-eljarassal és
fejlesztett IgY antitestekkel 0,5-5 ng/ml (ppb) ZEA kimutatasa volt lehetsé-
ges. A kutatdok az anti-AFB1 IgY-fejlesztést és az antitestek tovabbi lehetséges
felhasznalasat is leirtak [74]. AFB1-BSA immunogénnel oltottak hosszU ideig,
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20 hétig, 15 napos emlékeztetd oltasokkal fehér Leghorn tylUkokat, majd a
tojasbdl az alaptisztitast kdvetden nyert IgY-t tovabbi, immunaffinitason ala-
puld tisztitasnak, funkcionalis ,bekoncentralasnak” vetették ala. Az ELISA-alapl
funkcionalis karakterizalast kdvetben az IgY antitestet arany nanopartikulummal
konjugaltak és hasznaltdk fel méréseikben nagy érzékenységl, (akar 5 pikog-
ram aflatoxin/minta) fluoreszcens spektralis analizis alapl AFB1 detektalasara.
A fenti eljards a munkacsoport kutatasainak a tamogatasat, és egy lehetséges
bioszenzor fejlesztését szolgalta.

T-2 és HT-2 mikotoxin: Anti-T-2 IgY-t fejlesztett egy munkacsoport, amit az altaluk
bedllitott indirekt kompetitiv immunoassay-ben teszteltek (de a fejlesztett IgY
antitestek késébbi felhasznalasrdl mar nem tesznek emlitést). KilonbozE T-2-KLH
(keyhole limpet hemocyanin) és HT-2-KLH konjugdtumokat hasznaltak immuni-
zalashoz. A poliklonalis anti-T-2 antitesteket szérumbdl és tojassargajabdl teljes
IgY frakcioként nyerték ki affinitaskromatografia segitségével. Bizonyitottak, hogy
a tojassargdajabdl kinyert IgY hasonldan jél hasznalhatd, mint a szérumbdl nyert
IgY, igy az invaziv véreztetésre egyaltalan nincs sziukség [19].

Fumonizinek: Egy munkacsoport [75] mar egy specifikus, anti-T-2 mikotoxin IgY
ellenanyagot (fejlesztést) és azt felhasznald, LFD-alapl immunoassay-eljarast
fejlesztettek, amivel a kukorica fumonizin B1- (FB1) szennyezettségét lehetett
kimutatni. FB1-KLH immunogénnel oltottak Fayoumi tyldkokat adjuvanssal im.,
majd a tojassargabdl standard technikaval elGallitottak, precipitaltak az IgY-t.
Az antitestek tesztelése kozvetlen a felhasznalds alapjan tortént, a fejlesztett
LFD-eljarasban. Az antitestek konjugaltak arany nanopartikulummal, amit a teszt-
csikon megvaldsulé indirekt kompetitiv eljarasban alkalmaztak. A tesztcsik FB1-
BSA volt, a kontroll csik pedig egy anti-csirke masodlagos ellenanyag. Az eljarast
nem csak pufferkdrnyezetben, hanem matrixon is alkalmaztak, kukoricaextrak-
tumban mind az FB1 és FB2 szennyezettségét ki tudtak mutatni azd LFD eljarasra
altaldnosan jellemz& assay-korilményekben, -paraméterek mellett (gyors, olcsé,
érzékeny, on-site felhasznéalasban).

Egyéb mikotoxinok: A citrinin, egy kevésbé gyakori mikotoxin ellen is fejlesztettek
mar IgY ellenanyagot [76], amit indirekt kompetitiv ELISA-eljardsban (spike-olt)
novényi matrixokon (blzaliszt, zab) is sikeresen alkalmaztak.

ANTI-ZEA IgY-FEJLESZTESEK ES KAPCSOLODO ALKALMAZASOK

Habar a ZEA relevanciaja vitathatatlan, ahogy azt fentebb részleteztlk, kevés
publikacié foglalkozik a ZEA detektalashoz tarsuld IgY és az IgY-t kot6 agens-
ként hasznald immunoassay fejlesztéssel [77-82]. Munkacsoportunk kutatasainak
fokuszaban a ZEA all, azonban ezek az eredmények mostanaig még nem keriltek
kozlésre.

Egy munkacsoport felismerte [77], hogy a poliklonalis IgY technoldgia elényei,
IgY alapUl kotéagensek jol, valamint praktikusan alkalmazhatdk a ZEA immunoas-
say alapl mérésére is. Csirkéket immunizaltak ZEA-BSA immunogénnel, majd az
immunvalasz soran képz8dd, és a tojasba transzlokalédd IgY-t izolaltak (polieti-
|én-glikol precipitaciéval) majd alkalmaztak egy altaluk fejlesztett indirekt, kom-
petitiv ELISA-eljarasban. Habar az eljaras érzékenységét gyengébbnek talaltak,
mint egy monoklonalis eml&s anti-ZEA alkalmazassal elérhetd mérésben, min-
denképpen alkalmasnak bizonyult az IgY elényds sajatsagai figyelembevételével,
ill. az eljaras tovabbi érzékenyitésének lehetdségével. Az assay novényi matrixon
(blza, kukorica) valé alkalmazéasa is lehetséges.

Anti-ZEA IgY-fejlesztésekrdl, és az IgY-felhasznalasi lehetdségekrdl inkabb kilon-
b6z8 szabadalmakban olvashatunk (pl. CN103880952A patent). A szabadalmak
részletezik tobbek kdzott a ZEA-konjugatumok eldallitasat, tesztelését majd
alkalmazéasat az oltdsokban és a tesztrendszerekben, ill. az IgY tisztitdsat (3. dbra)
és karakterizalasat, ami alapja a targyat képezsd hasznosulasoknak.
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A ,KISMOLEKULA/HAPTEN"-SPECIFIKUS (PL. ANTI-ZEA)
IgY-FEJLESZTESEK ALTALANOS KIHIVASAI

A szakirodalom és f8leg a szerz8k személyes tapasztalata szerint a kivant/alkalmas
min&ségl IgY- (kilondsen a kismolekuldk ellen fejlesztett) elallitds megkovetel
szamos (esetenként publikaciéban kevésbé hangsllyozott vagy emlitett) szem-
pont gondos mérlegelését, ill. jarulékos technoldgidk alkalmazasat. A fontosab-
bakat az kovetkez8kben 6sszegezzUk.

Az oltdsokhoz sziikséges immunogén elkészitése soran hordozé (karrier) fehérjét
kell alkalmazni és a célmolekuldhoz kapcsolni. A ZEA vagy mas hasonlé mikotoxin
(vagy egyéb expozitor) a kis mérete (a ZEA 318.36 Da) miatt 6nmagaban haptén,
azaz immunvalaszt nem indukél. A haptén-karrier konjugatummal (immunogén)
vald oltas soran a keletkezd tényleges hapténellenes antitestek szelekcidjara és
jellemzésére mar komplex tesztrendszer alkalmazasa szUkséges. A keletkezett
ellenanyagok (mivel az IgY-fejlesztés soran Iényegében poliklonalis ellenanyagke-
verék keletkezik és kerll a tojassargajabol begyl(jtésre, tisztitasra) elméletileg a
hapténrészt, vagy a hordozé részt (pl. BSA) vagy a hordozd-haptén kapcsolodasi
részt (pl. a konjugdtumban esetlegesen alkalmazott linker) felismer8k lehet-
nek. ,Bazalis” szinten az IgY-keverék tartalmazhat a fejlesztés szempontjabdl
irrelevans, nismeretlen” ellenanyagokat is (az oltott allatot az oltastél fliggetlen
behatdsok kdvetkeztében), azonban az immunvéalasz felépllése soran idSvel
remélhet8leg az immunizalds-kapcsolt keletkezett ellenanyagok kezdenek/fognak
dominalni az oltasokat kovetden [77, 78, 80].

Célszerli megoldas, hogy a teszteléshez az immunogéntdl eltérd haptén-karrier
konjugatumot hasznalunk (pl. KLH fehérjével), hiszen igy kizarhaté (vagy csok-
kenthet8) az immunogén-karrierével szembeni pozitivitds. A KLH egy kagyld-
(Megathura crenulata) eredet(i fehérje, eredete, szerkezete jelentdsen eltér az
emlds BSA-t4l.

Fontos, hogy a teszteléshez hasznalt konjugatumban a hordozd fehérjén a kap-
csolt haptén hasonld struktlraval rendelkezzen a konjugéacié ,eredményeképp”,
mint az immunogénen (hasonlé konjugaciés eljarés, azonos linkerek, azonos
célzott haptén-molekularészlet valasztasa), tovabba a konjugatumon levd hap-
tén tartalmazzon szerkezetileg azonos részeket a nativ targettel (az antitest ne
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csak a konjugalt haptén felismerésére legyen alkalmas). A haptén karrierhez vald
kapcsoladsanak folyamata, a kémiai konjugalds médosit(hat)ja az elérhet8 majd
felismerhet8 hapténepitdpokat, azaz a nativ hapténtdl mar eltérd struktirak (kar-
rieren 1év8 linkelt haptén) felismerésére lesz ,csak” képes a konjugatummal (jelen
példdban ZEA-BSA) fejlesztett ellenanyag (azaz az intakt ZEA-t mar nem képes
felismerni, nem lehet felhasznalni egyszerlien a raépuld fejlesztésekben). Ezért is
szikséges a funkcionélis tesztek sordn Un. gatlast is vizsgalni intakt target (ZEA)
reagéltatassal (amihez gyari, min8ségében igazolt ZEA referenciaanyagot hasz-
nalunk). Mar az antitestfejlesztés/tesztelés soran szikséges igazolni, hogy a nativ
target (pl. ZEA) a mérendd matrixbdl (pl. gabona és/vagy szdévet vagy testfolyadék)
detektalhatd, felismerhetd legyen. Lehetdség szerint érdemes az ellenanyagot
mar a fejlesztési fazisban is relevans természetes (szennyezett) mintan és/vagy
Un. ismert koncentraciéban mesterségesen ,szennyezett” Gn. spike-olt mintan
is tesztelni. Célszer( a tesztrendszer(ek) kivalasztasa, tervezése sordn a késébbi-
ekben felhasznalni kivant assay mUkodésére is gondolni, a tesztrendszer hasonld
legyen majd a mérési rendszerhez. Szerencsés, ha tobb, kiildnbdz6 platformon
alapulé tesztrendszert is alkalmazhatunk (pl. ELISA- és immunoblot-alapl). A példa
alapjan egy Dot-blot technikdban az els8dleges target (pl. a ZEA-KLH-konjuga-
tum) nem immobilizalt egy manyag felszinre (egy nitrocelluldz membranban, a
membréan pdrusaiban helyezkedik el), a térszerkezete igy kevésbé maddosul, ami
feltehetéleg jotékonyan hat az antitest hapténfelismerésére is.

Idedlis immunizalads esetén mindkét konjugatum (pl. ZEA-BSA és ZEA-KLH)
fel van hasznélva immunizalasi és tesztelési célra (kUlon-kilén csoportokban),
majd teljes kereszttesztelést kell megvaldsitani (pl. ZEA-BSA allatok és min-
tak tesztelése ZEA-KLH alapU tesztrendszereken). Az ellenanyagok tisztitdsa
kildndsen fontos. A funkcionalitas (pl. a ZEA felismerés) fokozhatd az altalanos
kinyerési technikan (pl. polietilén-glikol precipitacio, vizhigitasos tisztitas, vagy
anionikus poliszacharid precipitacié [72, 80]) felll alkalmazott targetspecifikus,
Un. immunaffinitds-technikdk [83] alkalmazasaval és/vagy az IgY-keverék tény-
leges IgY-tartalméanak a koncentralasaval (pl. tiofiles abszorpcié alkalmazésa),
valamint az egyéb fehérje és lipid szennyezddések eltavolitasaval. Felhasznalas
el6tt (akdr a tesztelésben, akar a kés8bbi felhasznaldsban) csdkkenthetjik a nem
hapténspecifikus antitestek funkcionalitasat az un. telitéssel, vagy depletalassal.
A folyamat soran telitjik a karrier fehérje részre specifikus ellenanyagok kétéhe-
lyeit a nagy feleslegben hozzaadott karrier fehérjékkel (pl. BSA vagy KLH), igy a
fenti ellenanyagok mar ,semlegesitésre kerlltek” a tényleges felhasznalas eldltt.

MEGVITATAS

Az IgY-technoldgia alkalmazasa igéretes lehet a kdrnyezetterhelS anyagok, igy
mikotoxinok, pl. a ZEA expozicidinak, de a mar akkumulalédott koncentracidok
immunoassay-alapu kell6en gyakorlatias méréséhez, kimutatasahoz. A baromfi
IgY-kotd agensként vald alkalmazasa hatékony perspektiva, ugyanakkor (kil6no-
sen kismolekulds targetek, mint pl. a mikotoxinok esetén) szamos kihivas elé is
allithatja a fejleszt8ket.
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Emlékezés Dr. Nagy A. Zoltan (1941-2020)

immunolégusra

COVID-19-ben halt meg 2020. december 8-an, életé-
nek 80. évében.

» ... DR. ZOLTAN A. NAGY haladla egy korszak végét jelenti
az immunoldégiaban.” - olvashatjuk a Scandinavian
Journal of Immunology-ban megjelent terjedelmes
nekrolégban [1]. Négy neves immunoldgus is jegyzi az
ismertetést, amelyben egy Ustokodsszerl kutatdi palya
bontakozik ki eldttlink. Ennek részleteirdl alig tudtam
valamit, pedig kb. 35 éves koraig az MTA Allategészség-
Ugyi Kutaté Intézetében kollégéak voltunk.

De ki volt Nagy Zoltan?

Tanulmdanyai. 1941. februar 1-én sziletett Budapes-
ten; apja orvos (a '60-as évek masodik felében hunyt
el), anyja taniténd. Az I. ker. Petéfi Sandor gimnazium-
ban kitlind eredménnyel érettségizett 1959-ben. Még
ez évben felvették az Allatorvostudomanyi Egyetemre,
1963-ban Népkoztarsasagi Tanulmanyi 06szténdijat
kapott, egy év mulva pedig voros diplomaval végzett.
Kézben az Elettani Tanszéken diakkdrds volt, és dolgo-
zataval elsG dijat nyert. Tagja volt az Egyetem ’vocal
quartett’-jének, ami a '62-es ,Ki mit tud?”-on nyert.
Mar '64 tavaszan elddlt, hogy végzés utan Intéze-
tinkbe kerll, amikor is Kovics JENG, rektor, szuperla-
tivuszoktél roskadozd jellemzést kUldott rdla [2]. Ezen
pazar inditds utan Gsszel mégis a Kérnyei Allami Gaz-
dasagban taldlta magat egy adminisztraciéos tévedés
miatt. A hibat 1 nap alatt (1) korrigalta az MTA elndke,
de igy is csak decemberben kezdett nalunk [2].

Gyakorlati patolégusként indult. Késébb sajat vissza-
emlékezésében [4] nehezményezte, hogy 6t azonnal a
szUk perspektivat nyUjtd kérszovettani vonalra allitot-
tdk. Ennek szellemében 9 hdonapot el is toltott SzEky
ANTAL (1904-1982) laboratdériumaban, akinek munkajan
a diagnosztika jelent8s része nyugodott az Orszagos
Allategészségligyi Intézetben. Ez mégiscsak hasznos-
nak bizonyult ZoLl szamara, mert késébbi érdeklddési
terllete, a cellularis immunoldgia felé terelte. A kdvet-
kezd években tucatnyi olyan Acta Veterinaria Hungarica
és Magyar Allatorvosok Lapja-cikkben volt tarsszerzé,
amikben a kdérszovettani vizsgalat meghatarozé mod-
szer volt. Ezzel meg is vasarolta a jogot, hogy Un.
elméleti témak ,hobortjanak” hdédolhasson.

Immunolégus-kutatéként folytatta. 1970-ben jelent
meg elsd ilyen, immunitassal kapcsolatos alapkuta-
tasi cikke ,Thymus- és bursa-tipuslU lymphocytak és
plasmasejtsorozatok topoldgiai elkilonitése a csirke
[épében szovettani vizsgalatokkal” cimmel egyszerzds

kézlemény a Zentralblatt-ban, amit aztan 6t Gjabb cikk
kovetett. Még idehaza |épett egy szintet, amikor meg-
allapitottak, hogy az antigénfelvétel a madarban a Iép
mely struktlraiban torténik, l1évén, hogy nincs nyirok-
csomojuk. E munkak szinvonalat jelzi, hogy egyik cik-
kik a Nature-ben jelent meg még 1973-ban. (Ezekbe a
munkakba az 1966-ban végzett, nagyon intelligens, de
kall6dé HoRVATH ERVINt is bevonta.)

Belsé tanulmdnydton. Abban az idében egy fiatal
kutatd &lma egy j6 (sajat szakmai céljait is szolgald)
kalfoldi tanulmanydt volt. Ennek eléréséhez jo fel-
készulésnek szamitott egy Un. belsd tanulmanylt.
Neklnk szerencsénk volt, mert a '60-as évek koze-
pén elébb én, majd ZoLl is tobb hdnapot télthettlnk
KocH SANDOR (1925-2009) laboratériumaban az Orsza-
gos Koézegészséglgyi Intézet (OKI) virusosztalyan, ami
nagyon is meghataroz6 volt szakmai fejlédéslnkre és
a »szellemi horizont tagitasara” (1. kép).

1. KEP. Intézeti klubest, 1967
KocH S., LoMNIczi B., NAGY Z., KOCHNE |LONA

Kulféldi tanulmdnyutak. Svajc; - kdzben itthon: kan-
didatusi védés —; Kanada. Tobb volt szocialista orszag-
ban jart fileg szakmai meetingek el8addjaként. Az
igazi tanulmanylt azonban csak a '70-es évek kdzepén
jott el: az ,immunoldgia Mekkajanak” tekintett Baz-
eli Immunoldgiai Intézetben (BIl) tett tanulmanyutak
formajaban: 1974 oktéberétsl (10 hénapig, ekkor a BII
taggé fogadta); majd 1976 marciusatél (Gjabb 2 hénap);
ezeket a svajci dsztondijtanacs tamogatta. Itt is tobb
kozleménye szlletett, és végérvényesen a cellularis
immunitas mellett kotott ki.

lularis mechanizmusai in vivo és in vitro” - cimmel mar



kizarolag alapkutatasi témakbdl allitotta Ossze. 1978.
jin 21-én védte meg, alighanem az utolsé pillanat-
ban, mert két hénap mulva mar Kanaddban (Ontario) a
Kingston-i Queen's University-n talaljuk. A torténések
az nelszakadas” jeleit is elGrevetitették, amennyiben
masodik gyerekének szlletése elStt két hdnappal uta-
zott ki. A kovetkezé évben még egy 6-hdnapos hosz-
szabbitasért jelentkezett, amelyhez az Intézet hozza-
jarult, majd 1980 aprilisaban csak nyugaton elérhetd,
specialis kezelést igényl6 fejfajasaira hivatkozva fel-
mondott, és tobbé nem is lattuk [2].

Nemzetkdzi rangl immunolégus. Kintmaradasanak
tényleges oka viszont aligha okozhatott Zolinak »fej-
fajast” Jan Klein (1936- ), cseh-szarmazaslU ameri-
kai immunoldégus a Tubingen-i Max Planck Bioldgiai
Intézet igazgatdja (mondhatni amolyan ,allécsillag az
immunolégia egén”), hivta meg igazgatéhelyettesnek
az immungenetikai részleg vezetésére. Zoli 1980 oktd-
berében érkezett TlUbingenbe, a kdvetkezd 6t évben
pedig 55 (1) kozos kézleménylk szlletett.

Hozzdjdruldsa az immunolégidhoz. Aktiv korszakaban
(1970-2006) mintegy 150 kdzleménye jelent meg, zém-
mel élvonalbelilapokban. Az Immungenetics és Human
Immunology c. lapok szerkeszt8bizottsagi tagja volt.
Mar elsd béazeli periodusaban kapcsolatba kerilt az
immunfolyamatok genetikai szabalyozasaval. Emberi
és egér MHC-szabalyozé génekkel egyarant foglalko-
zott, s&t, méltatdi szerint [1], KLEINnel egyltt & defini-
alta az MHC | és |l rendszert abban a forméaban, ahogy
ma ismerjuk. Amikor az immunoldgia legkeresettebb
szerkezetét, a T-sejtek receptordt (TCR) '84-ben azono-
sitottak, ZoLl is beszallt a versenybe, hogy molekularis
szinten jellemezzék a TCR célpontjat és miikodését. Ez
nagy impaktU, rangos lapokban megjelent cikkek Gjabb
hullamat eredményezte. A tibingeni ,aranyévek” utan
két évtizedet toltott gydgyszeripari fejleszté-kutatas-
ban, féként vezetd pozicidkban:

1986-1992: Sandoz Pharmaceutical Inc. (Novartis)
Basel, projektvezetd;
1992-1999: Hoffmann La Roche, Nutley, NJ, USA,

Immunoldgia, osztalyvezetd;

1999-t6l:  Genome Pharmaceutical Corporation
(GPC-Biotech), Martinsried, Miinchen, kutatasi igazgato.

2005-t8l: Pharma Research Consulting (2006-t4l
nyugdijban), Wolfratshausen.

Kényve, ,A History of Modern Immunology: A Pass
Toward Understanding” [4]. 2013-ban jelent meg (az
Elsevier-, majd az Academic Pressnél). A m{ egyedil-
allé, amennyiben egy volt kutaté ,mesél” a 20. szazad
utolsé harmadanak immunoldgiai haladasarél, amikor
az a mikrobiolégia kistestvérébdl 6nalld diszciplina
lett, és amelynek tobb terlletéhez maga is hozzajarult.
Akarmilyen nehézis a mese, irdsa az egyik legjobb ,Ut a
megértéshez”: a laborasztal melldl sz6l hozzank, nem
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a katedrardl. A szakkdnyvek stilusatol eltéréen bemu-
tatja a résztvevlk személyét, munkastilusat és egyéni
hozzajarulasat. Ezt ,Dr. G” virtualis figuraja mogé buljva
teszi. Ehhez b8ven merit abbdl a hatalmas személyes
ismeretségi korbdl (kdoztik 8 Nobel-dijassal), amely
karrierje soran épult fel. Nem lehet szé nélkil elmenni
nyelvi készsége mellett: annak ellenére, hogy élete
soran el6bb magyar, aztan féleg német nyelvterileten
élt, konyvének angolja ARTHUR KOESTLER ,nyelvvaltasait”
juttatja eszembe.

A History of

Modern Immunology
The Path Toward Understanding

ZOLTAN A. NAGY

Egy személyes emlék. Egyik méltatdja Ggy jellemezte,
hogy »individualista volt, igen kilonleges humorérzék-
kel megaldva” [1]. Az elGbbire béven adddik példa, az
utdbbira csak egyetlen jut eszembe, a legfrappansabb
jellemzés DERzSY DOMOKOS, volt igazgatonkrol: ,nagyon
j6 fej az oreg (akkor 42-éves volt!), de rettentd ideges
lesz, ha dolgozni akarsz neki...”

Teljesitménye alapjan nem tllzas azt allitani, hogy
minden bizonnyal nemzetkozileg az egyik legismer-
tebb magyar szarmazaslu immunoldgus-kutatd volt,
aki torténetesen allatorvos, és nem mellesleg, az MTA
Allategészségligyi Kutatd Intézetbdl indult Gtjara. Ne
felejtsuk el.
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A magyar nyelvi allatorvosi szakon 2022/2023-as
tanévben végzett hallgatok névsora

Adamik Réka
Amma Zsoéfia
Angi Borbala Iring6
Apati-Nagy Antdnia
Bacskai Dorottya
Balazsi Anita Boglarka
Balla Roxana
Balogh Sara
Batta Sara
Bencze David
Bencsik Luca
Benedek Maté David
Bozs6 Réka Anna
Cerny Claudia
Danyi Zoltan
Deak Kamilla Roberta
Dr. Egyed Adrienn Beatrix
Farczadi Rebeka
Farkas Maté
Fedor Zsb6fia
Fodor Balint
Fodrdczy Bettina
Gergely Orsolya Boglarka
Gizella Hajnalka
Gombar Zsaklin
G6cz6 Agoston
Hajdlu Réka
Holl6 Teodbra

Honics Marcell
Katona Réka
Kelemen Regina
Kiss Janos
Kiss Jozsef
Klacsan Levente
Komaromi Richard Gabriel
Komjati Sara Luca
Kovacs Blanka
Kovacs Klara Virag
Kovacs Zsuzsanna
Kraz Kata
Laszl6 Laura
Lazar Kincsé
Lepcsényi Viktor
Lini Akos Benedek
Lorencz Adam
Mag Fata
Markovits Zsb6fia
Medve Néra
Mészaros Eszter Luca
Négyesi Evelin
Novinszky Petra
Ozvaldik Bernadett
Pauler Dorottya
Petrovszki Szonja Johanna
Racz Emese
Racz Julianna

FELHiIVAS

Rompos Luca
Sajtos Viktoria
Sasvari Matyas
Schultz Anna Néra
Sebdk Fléra
Simon Eszter
Sipos Ditta
Sipos-Szabd Gergd
Sods Anna Lujza
Szarvas Renata
Szentgydrgyi Akos
Szentkiralyi-Toth Anna
Szilassi Beata
Szilassi Krisztina
SzUlcs Gabriella
Szlics Boglarka
Tacsi Aliz
Tamas Panna
Tatai Kinga
Téth Istvan Tamas
Téth Fruzsina
Torbesik Beatrix
Tyukasz Réka Fanni
Vaktor Nelli Fanni
Valkovszki Vivien
Varga llona
Wagner Réka Anett
Waltner Blanka
Zsobrak Kitti

Az Allatorvostudoméanyi Egyetem tisztelettel kéri azokat az allatorvosokat,
akik oklevelUket 50, 60, 65, 70 illetve 75 évvel ezelStt szerezték meg,
hogy jubileumi diplomajuk odaitélése végett jelentkezzenek az Egyetem Tanulmanyi Osztalyanal.
A jelentkezési lap a https://univet.hu/hu/alumni/alumni-jubileumi-diplomak/ cimen talalhaté

az Egyetem honlapjan www.univet.hu, melyhez sziveskedjenek csatolni egy révid szakmai 6néletrajzot

(max. 1 oldal kb. 25-30 sor, 2200 karakter, szé6kdzokkel egyltt) valamint egy db igazolvanyképet.
A jelentkezéseket 2023. majus 31-ig kérjuk beklldeni elektronikusan a csapo.timea@univet.hu
vagy irdsban postai Gton az ATE Tanulmanyi Osztaly 1078 Budapest, Istvan u. 2. cimre.



Dr. Horvath Zoltan (1927-2023)

Egyetemiink, az Allatorvosi Kar és volt tanszéki mun-
katarsai szamara is megrendité hir, hogy DR. HORVATH
ZOLTAN, az allatorvostudomany kandidatusa, nyugal-
mazott tanszékvezetd, professor emeritus roviddel
ezel6tt elhunyt, egy hossz( és termékeny életpa-
lyat kovetSen. A jelen sorok egyik szerz8je (VK) tobb
évtizedes szakmai és emberi kapcsolatban allt vele,
egyetemi tevékenysége, majd az azt kovetd nyugdijas
id6szaka alatt. Ennek soran két alkalommal méltatta
DR. HORVATH ZoOLTAN életm(vét e lap hasabjain, a 75. és
a 85. sziletésnapja alkalmabal.

HORVATH ZOLTAN Sarospatakon szlletett 1927. marcius
10-én. Edesapja kisbirtokos, egyéni gazdalkodd, édes-
anyja héaztartasbeli volt, akik hat gyermeket neveltek
fel, koztlk a legkisebb fiGt, a késdbbi egyetemi tanart.
A hat testvérbdl egyébként oten diplomat szereztek,
és csak egy gyermekUk maradt otthon gazdalkodni.
Gyermekkora és ifjusaganak egy része a pici szatmari
kiskozséghez, Garbolchoz, az orszag legkeletibb lakott
telepilléséhez kotddik. Elemibe is itt, az ,egytanter-
mes” iskolaba jart, ahol minden osztaly egyetlen tan-
teremben volt, majd 1946-ban a nyiregyhazi evangéli-
kus gimnaziumban jeles érettségit tett.

Egy év - anyagi okokbdl bekdvetkezett - szlinet utan
az Allatorvostudomanyi Egyetemen (akkor még F&is-
koldn) kezdhette el tanulmanvyait, ahol 1951-ben jeles
mindsitésl allatorvosi diplomat szerzett. Szakmai
tevékenységét nagymértékben segitette a - nagyrészt
onerdbdl szerzett - kézépfokl angol, német, orosz és
francia nyelvtudasa.

Egyetemi oktatdi tevékenységet mar hallgatd kora-
ban végzett a Kémia Tanszéken, allami alkalmazott
demonstratorként. Az egyetemi diploma megszerzé-
sét kovetden mindvégig a Belgydgyaszati Tanszék és
Klinikdn dolgozott, ahol 1951-ben tanarsegédi kineve-
zést szerzett. Egyetemi docenssé 1960-ban, egyetemi
tanarra 1964-ben nevezték ki. A tanszéket 1961 és 1984
kozott, 22 éven keresztill vezette.

Tudomanyos palyafutdsanak keretében, 1954-ben
kandidatusi aspiransi munkat kezdett a Leningradi
Allatorvosi F8iskolan, amit a Belgybogyaszati Tanszéken
folytatott 1957-t8l. ,A tehenek ketdzisa” c. kandidatusi
disszertacidjat 1959-ben védte meg. Ezt kdvetben hat
hénapig a koppenhagai, majd négy hdnapon keresz-
tll a mincheni Allatorvosi Fakultason végzett kutaté-
munkat. A skéciai Aberdeen-Rowett kutatdintézetben
a vasra vonatkoz6 anyagforgalmi vizsgalatokat végzett
1967-ben, négy hénapon at. Az ottani, malacok vashia-
nyos anémiajaravonatkozo kutatasaititthonis folytatta.

Vietndmban két hdnapig végzett szaktanacsadodi tevé-
kenységet 1982-ben. Hazankban egyedildlldé madbdon,
intenziv klinikai kutatadsokat folytatott a szarvasmar-
hak leukdzisa terén, és kozel 30 kdzleményt jelentetett
meg ebben a témaban.

Tobb nyugat-eurépiai allatorvosi fakultds oktatasat
is megismerte 1963 és 1967 koOzOtti tanulmanydtjai
soran. KuIfoldi Gtjain szerzett tapasztalatai is kozrejat-
szottak abban, hogy a belgydgyaszat oktatasa mellett
kezdeményezte egyetemiinkén az Allatorvosi kérélet-
tan c. targy oktatasat, amelyet a tovabbiakban néhai
PROF. DR. KARSAI FERENC, késSbb DR. GAAL TIBOR, jelen-
leg nyugalmazott egyetemi tanar oktatott, majd pedig
DR. VAJDOVICH PETER egyetemi docens oktatott, akijelen-
leg is a tantargy feleldse. HORVATH professzor szervezte
meg a hallgatdk tanrendi mikrobuszos kiszallasos gya-
korlatat, a mai kilsé klinikai gyakorlatok elédjét. Tobb
doktorandusz munkajat fellgyelte témavezetdként.

A laboratériumi és a betegvizsgalati mddszerekben
szerzett széles kor( tapasztalatait az ,Allatorvosi labo-
ratériumi diagnosztika” (1972) cim(, két kiadast meg-
ért, és nivédijjal honoralt, valamint a ,Bevezetés az
allatorvosi belgydégyaszatba” (1974) c. tankdnyveiben
foglalta 6ssze. Az allatorvosi belgybgyaszat gradualis
oktatdsat a ,Hazidllatok belgydgyaszata” (1978) és az
Innere Krankheiten der Haustiere c. kétkdtetes mun-
kdval (Fischer Verlag, Jena, 1985, 1988), mig az allat-
fajok szerinti tovabbképzést szarvasmarha-, juh-, vala-



mint kutya- és macskaegészségtan témaju konyveivel
segitette. Gondozasaban O0sszesen 12 szakkényv jelent
meg, tovabbi haromban pedig fejezeteket irt tarsszer-
z8ként. Az allatorvosi belgydgyaszathoz 6sszesen 159
tudomanyos munkaja kapcsolodik.

Tanszékvezetbként sokat tett a laboratériumi diag-
nosztikai moédszerek fejlesztéséért, és azoknak a tan-
széki kutatasokba, valamint az oktatasba valdé beveze-
téséért. Iranyitasaval tortént a Belgydgyaszati Tanszék
nagyallat- és kisallatkbrhazanak atépitése 1976 és 1983
kozott.

Kozéleti tevékenységeinek keretében, az Allatorvo-
sok Tarsasagan belil megszervezte a Klinikus Szak-
osztalyt, és azt huszonot éven at elndkként vezette. A
Magyar Tudomanyos Akadémia Tudomanyos MinGsitd
Bizottsaganak titkara és tagja (1964-1974), az Allatorvo-
si-tudomanyi Egyetem lIgazsaglgyi Felllvéleményezd
Bizottsdganak jegyz8je (1961-1985) és a Buiatrikus Vilag-
szOvetség magyarorszagi sszekodtdje (1961-1981) volt.

Az 1990. évet kovetd nyugdijba vonulasa utan sem
szakadt el szakterlletétdl, mivel gyakran segitette a
sz(likebb szil6hazajaban letelepedett allatorvos fia
ZOLTAN és a Budapesten szintén allatorvosként tevé-
kenykedd unokadccsei, Akos és DAVID munkajat. Szak-
iroként is tovabb tevékenykedett, amelyet az ezt kdve-
téen kiadott harom allatorvosi szakkdonyve fémjelez:
»A kutya és a macska betegségei, egészségvédelme”
(2001), ,Lébetegségek” (2003), »Juh- és kecskebeteg-
ségek” (2006). A Belgydgyaszati Tanszékkel is tartotta
a kapcsolatot, tobbszori latogatast téve és elbeszél-
getve a tanszéki munkatarsakkal. A tanszék dolgozdi
megemlékezést is szerveztek szamara a 85. sziletés-
napja alkalmabdl, 2012 aprilisaban. Ennek keretében
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DR. VOROS KAROLY, akkori tanszékvezetd kdszontotte az
Unnepeltet, és ismertette HORVATH professzor tevé-
kenységét a jelenlévbkkel, akiknek tobbsége mar az
Unnepelt nyugallomanyba vonulasa utan kerilt a tan-
székre. Ezt kbvetben mar inkabb csak telefonbeszélge-
tésekre és a lakdsan tortént latogatasokra kerilt sor.
A 90. szlletésnapja alkalmabdl azonban még egy -
mint késébb kiderult utolsdé - alkalommal felkereste
szeretett tanszékét, elbeszélgetve a tanszék Uj veze-
t3jével, DR. MANCZUR FERENCcel és DR. STERCZER AGNES
tanszékvezetS-helyettessel.

Kitintetései kozé tartozik a Tolnay Sandor-dij (2007)
és a 2015-ben kapott, élete végéig birtokolt professor
emeritus cim.

DR. HORVATH ZOLTAN nyugalmazott egyetemi tanar
tobb évtizedes munkassagabdl kulon kiemelést érde-
mel széleskor( oktatdi, szakirdi és kutatdi tevékeny-
sége, valamint a Belgybgyaszati Tanszék atalakitasa-
ban, technikai fejlesztésében jatszott szerepe. A jelen
sorok szerzdi ezUton fejezik ki nagyrabecsuléslUket DRr.
HORVATH ZOLTAN professor emeritus sokrét( szakmai
tevékenysége irant, és nyilvanitjak részvétiket a gya-
szold csalad felé, a maguk, tovabba a Belgydgyaszati
Tanszék munkatarsai és méltan mondhatjuk, hogy az
Alma Mater és az Allatorvosi Kar nevében is.

Budapest, 2023. januar 30.

Dr. Manczur Ferenc

egyetemi docens, tanszékvezetd

Dr. Vords Karoly

professor emeritus, korabbi tanszékvezetd
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A laparoszkopos és transzcervikalis
termékenyités alkalmazasanak
lehetoségei a juhtenyésztésben

Bagi Melinda"?", Cseh Sandor3, Palfyné Vass Néra'’

OSSZEFOGLALO

A szerzG8k bemutatjak az asszisztalt reprodukciés technikdk lehetSségeit a juh-
tenyésztésben, amelyeknek e fajban is egyre nagyobb a jelentésége. A fagyasz-
tott sperma felhasznéaldsa esetében a legsikeresebb maédszer a laparoszképos
termékenyités, amelynek soran a szaporitdbanyagot a hasfalon keresztil a méh-
szarvakba injektaljak. A fagyasztott sperma masik felhasznalasi médszere lehet
a transzcervikalis termékenyités, amikor a termékenyité katétert a méhnyakon
atvezetve a spermiumokat a méh Uregébe juttatjak. A technika alkalmazhato-
saganak korlatai miatt ez az eljaras még nem terjedt el a gyakorlatban, azonban
elényei miatt kivalé kutatasi téma lehet a juh szaporodasbiolégiaban.

SUMMARY

The application of assisted reproductive technologies play an important role
in sheep breeding. The genetical progress, selection and preservation can be
provided by these methods quickly and more effectively. The ewes should be
synchronized by intravaginal devices containing progesterone-like hormone
before the artificial insemination. The insemination can be vaginal, deep cervical,
transcervical and laparoscopic, depending on the deposition of the sperm. The
laparoscopic technique is a minimal invasive method in which two one cm wide
skin incisions are needed where the trocars pierce through the abdominal wall
and we can inject the sperm into the uterus. This technique is used worldwide in
sheep breeding with good efficiency (40-80% pregnancy rate, depending on the
protocol, season, breed, age) so this is the most successful way for inseminating
with frozen sperm but it needs expensive equipment and high level of knowledge
and the ewes need to be sedated before the procedure. The frozen sperm can
be used by transcervical technique as well where the insemination catheter
is going through the cervix and the sperm is injected into the uterine cavity.
This method is not widely spread and used in farm conditions because of the
anatomy of the sheep cervix, which is narrow, closed and it is hard to penetrate it
with a catheter. The successful use of the transcervical method depends also on
the protocol, breed, age, number of lambings and the anatomy of the external
0s. Because of the limits of this technique, it is not widely used in the practice,
although it has a lot of benefits, and due to animal health and welfare aspects
(no need for sedation and starvation, no postoperative complications, no need
for antibiotic), developing of the transcervical technique is a good possibility for
research in sheep reproduction.
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A Fold populacidjanak gyors novekedése elbrevetiti a hisfogyasztas fokozddasat,
ezért egyre nagyobb szerepet kaphat a jovGben a juh- és kecskehUs fogyasztasa
is. A kiskér6dzd8k iranti fokozott érdeklddés hatterében megemlitheték még egyes
nemzetek vallasi hagyomanyai, hlsuk elényds dsszetétele miatt az egészséges
taplalkozasba vald beilleszthetdsége, izletessége, ill. a kecskehUs kifejezetten
alacsony zsirtartalméanak prioritasa bizonyos étrendekben [1, 2]. DoHY JAnos 2000-
ben mar megfogalmazta, hogy az allattenyésztés ezt a megndvekedett igényt

csak Ugy tudja kiszolgalni, ha biotechnolégiai mdédszereket alkalmaz a szaporitas, Az asszisztalt
tenyésztés soran [3]. Az ART (asszisztalt reprodukcids technika) alkalmazasanak reprodukciés technika
elsddleges célja a gyors genetikai elérehaladas biztositadsa azaltal, hogy az ART alkalmazasanak
segitségével egy genetikailag értékes egyedtdl sokkal tébb utdd nyerhetd, mint elsédleges célja
természetes korilmények kdzott (természetes paroztatads). A genetikai sze- a gyors genetikai

lekcié soran azon allatok gyors elszaporitasa a cél, amelyek termelési mutatoi elérehaladds biztositdsa

kiemelkednek az atlagostdl. Az ART-k k6zOtt azonban tébb olyan taladlhatd, ame-
lyek eszkdz- és szakemberigényesebbek, mint a telepeken jelenleg elterjedten
hasznalt hagyomanyos termékenyitési mddszerek, valamint megfeleld szakmai
felkészUltséget és gyakorlatot igényelnek [4].

IVARZASSZINKRONIZALAS

Az anyajuhok A termékenyitésre kivalasztott anyajuhok ivarzasszinkronizalasa évtizedek 6ta
ivarzasszinkronizalasa progeszteronnal és analdgjaival torténik [5]. Mig 1948-ban naponta injekcids for-
évtizedek 6ta maban adtak az anyaknak progeszteront, addig napjainkban mar a folyamatos
progeszteronnal és hormonleadast biztositd hlvelyszivacsok és mas hivelybe helyezhetd eszkdzok
analdgjaival térténik (Controlled Internal Drug Releasing, CIDR) hasznalata terjedt el, egyéb hormonok

kiegészits adasaval [5, 6]. Tobb szinkronizalasi protokoll alkalmazhatd, azonban
kozUlUk csak néhany terjedt el a gyakorlatban vilagszerte. A szintetikus progesz-
teronnal (fluorogeszton acetat) atitatott hlvelyszivacs egyik legismertebb alkal-
mazéasa, amikor a szivacsot 11-14 napig hagyjuk az allatban és a szivacskivétellel
egyidében 300-600 NE PMSG/eCG (kordabban pregnant mare serum gonadotropin,
amelyet Ujabban equine chorion gonadotropin-nak neveznek) injekciét adnak im.
[7-9]. Medroxiprogeszteron acetat (MPA) tartalmd hivelyszivacs 12 napos haszna-
lata szintén eredményesen alkalmazhatd juhok ivarzasszinkronizaldsara. Ebben
az esetben is nagyobb vemhességi aranyt értek el, amikor a szivacs kivételével
egyidében PMSG/eCG injekcidval kezelték az allatokat [10]. Osszehasonlitva az 5
napos CIDR-kezelés, majd a gesztagénforras kivételekor végzett PGF2a (Prosz-
taglandin F2a) + PMSG/eCG kezelés, ill. a CIDR behelyezésével egy id6ben majd
annak eltavolitasat kovetéen 56 6ra mulva adott GnRH- (gonadotropin releasing
hormon) kezelést tartalmazd protokollok hatékonysdgadban nem taléltak kilonb-
séget a fertilitdsi adatok koézott [11]. A tapasztalatok szerint a 14 napig bent
hagyott CIDR-eszkdzok kivételekor adott PMSG/eCG-vel hasonlé termékenyllést
lehet elérni, mint amikor csak 6nmagaban alkalmazzuk a CIDR-t 5 napig [12].
A termékenyités idépontjat a gesztagénforras eltavolitasat kovetden befolyasol-
hatja a szinkronizalasi protokoll, a sperma depozicidja, a valasztott termékenyitési
technika, de altaldanosan a 48-56 Ora kozotti termékenyités mutatkozott sikeres-
nek [13-16]. FaicL és mtsai (2012) dsszehasonlitottak a kiilonboz8 termékenyitési
technikak soran ajanlott spermamennyiséget és a termékenyités idépontjat.
Huvelyi termékenyités soran friss vagy h(itott spermat alkalmazhatunk, a sperma
mennyisége 0,2 ml, amelyben minimum 400 x 10® mennyiségl spermium van.
A termékenyités az ivarzasi tiinetek megjelenése utan 12-18 6raval torténik. Transz-
cervikalis hlvelyi mddszer soran a friss vagy h(itott spermat a kiils6 méhszajhoz
injektaljak. Az idealis termékenyitési idépontot a hlvelyszivacs kivétele utani 55.
6raban vagy az ivarzasi tinetek megjelenése utani 15-17. 6rdban hatarozhatjuk
meg. A javasolt spermamennyiség 0,2 ml, spermaszam minimum 200 x 1068,
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A laparoszkdépos, méhlregbe torténd sperma befecskendezés esetén a
fagyasztott sperma is nagy hatékonysaggal felhasznalhatd. Ennél a mddszer-
nél lehet a legkisebb mennyiségl spermaval dolgozni (0,05 ml, 20-40 x 10°
motilis spermium). A termékenyités a hlvelyszivacs kivétele utan 48-65 éraval
torténik [15]. A progeszteron felszivédasat a hivelybdl biztositd eszk6zok helyett
alkalmazhaté a PGF2a- és a GnRH-injekcidok kombinacidja is a szezonon belll
ivarzasszinkronizaciéhoz. A protokoll szerint 7 nap klldonbséggel két GnRH-in-
jekcioét kell adni, mikdzben a PGF2a-t az 5. napon alkalmazzak. A mesterséges
termékenyitést a masodik GnRH-injekcidot kovetd 12-14 6ra mualva végzik [17].
A cervikalis, transzcervikalis és laparoszkdépos termékenyitések dsszehasonlitasa
soran azt tapasztaltdk, hogy ugyanazon spermamennyiség alkalmazasa esetén
a legnagyobb vemhességi szazalék a laparoszkopos modszer utan mutatkozott,
amikor az onddt a méh Uregébe injektaltak. A legkevésbé eredményes technika
fagyasztott sperma hasznalatakor a kilsé méhszajba torténd termékenyités.
A transzcervikalis technika eredményessége a laparoszkdpos és a cervikalis méd-
szer k6zo6tt van. Ennél az eljarasnal amennyiben 4 cm-nél mélyebb penetraciot
értek el nagyobb vemhességi szazalékot tapasztaltak. Tehat a mély cervikalis
depozicidtdél a hlvely felé haladva csokken a termékenyllés sikeressége [13, 18].

Az asszisztalt reprodukcio részeként az anyaallatok mesterséges termékenyitése
torténhet hlvelyi depozicidval, fellletes vagy mély cervikalis valamint transz-
cervikalis inszeminacidval és laparoszkdp alkalmazasaval is [19]. A mestersé-
ges termékenyités soran hasznalhatunk friss, h(itott vagy fagyasztott spermat.
A friss és a h{tott sperma barmely mddszer esetében alkalmazhatd. Azonban
a sperma fagyasztasa soran a spermiumok vitalitdsa és motilitdsa csokken, igy
sokkal kevesebb spermium tud atjutni a méhnyakon. A mélyfagyasztott sperma
esetében tehat csak akkor érhetlnk el a gyakorlat szamara elfogadhatd termé-
kenyllési aranyt, ha az orokitéanyagot kozvetlenll a méhbe juttatjuk be [20].
A juhok nyakcsatornajanak anatémia felépitése (zart, szlik, merev, ami szamos
gylr(t is tartalmaz) megneheziti, gyakran megakadalyozza a katéter bevezetését
a méhtestbe, ezért a spermat sokszor csak a kiillsé méhszajhoz vagy a cervix elsd
2-3 gyUrljéhez tudjak injektalni. A méhbe torténd termékenyités igénye esetén
(pl. fagyasztott sperma) a legmegbizhatdébb és egyben legeredményesebb mdd-
szer a laparoszképos inszeminalas [13]. A laparoszkdépos mesterséges terméke-
nyités egy kisebb sebészi beavatkozast igényld, minimal invaziv technika, ezért
csak allatorvos végezheti. Ezt az eljarast alkalmazzak, tobbek koz6tt importalt,
fagyasztott spermaval torténdé mesterséges termékenyitéseknél, nagy genetikai
értékd vagy gyengébb mindségl sperma felhasznalasakor és kllonb6zd kisérle-
tekben [21]. A beavatkozas elbtt az allatot 24 6ran keresztll éheztetni és 12 oran
keresztill szomjaztatni kell, majd a megfeleld nyugtatast kovetden az allatot haton
fekvd, 45°-ban feji iranyba megdontott poziciéban kell elhelyezni, hogy a bendd,
a belek és a belsd szervek elbre cslsszanak és szabadon hagyjak a méhet. Két 1
cm-es metszést kell ejteni a hasfalon a két trokar bevezetéséhez, amelyek kozul
az egyiken keresztll a fényforrast vezetjik be a haslregbe, a masikon keresztul
pedig a sperma bejuttatasara szolgald katétert (1. dbra). Az 6rokitéanyag az egyik
vagy mindkét méhszarvba injektalhaté (figgben a felhasznalt sperma mennyi-
ségétdl). A kis sebeket egy-egy dltéssel zarjuk [22, 23]. Egy vizsgalat alkalmaval
28 447 ausztraliai merind anyajuh laparoszképos termékenyitése soran keresték a
sikerességet befolyasold tényezdket. Azok az anyajuhok, amelyek friss spermaval
voltak termékenyitve nagyobb aranyban lettek vemhesek, mint azok, amelyeknél
fagyasztott spermat hasznaltak. Szignifikdnsan nagyobb vemhességi aranyt értek
el, amikor egy Ora alatt tobb anyat részesitettek laparoszkdépos beavatkozasban.
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1. ABRA. Laparoszképos, fagyasztott spermds termékenyités

FIGURE 1. Laparoscopic insemination with frozen sperm

Torekedni kell tehat arra, hogy a beavatkozas a lehetd legkevesebb idét vegye
igénybe (optimalisan 2-3 perc) annak érdekében, hogy a legkisebbre csokkentsiik
az allatokat érd stresszt és ezzel ne befolyasoljuk a termékenyités sikerességét
[24]. EMSEN és mtsai (2011) két csoportba osztottak a juhokat a beavatkozas idé-
tartama alapjan. Azoknal a juhoknal, amelyek 1-4 perc kozotti idSt toltottek a
mit8asztalon jobb (57%) vemhesUlési eredményt értek el, mint abban a csoport-
ban, ahol 4 percnél hosszabb iddre volt szikség a termékenyités befejezéséhez
(42 %) [25]. A laparoszkdpos beavatkozas soran az allatokat ér8 stressz csokkentése
érdekében alkalmazott klilonb6z8 kezelések hatasat hasonlitottak 6ssze a vér
kortizolszintjének mérésével. A vizsgalt modszerek kézUl a detomidin alkalmazasa
20 perccel a laparoszkdpos mitét megkezdése elStt, valamint a lidokainnal tor-
ténd besz(réses helyi érzéstelenités lényegesen csokkentették a stresszvalaszt
szedativ és analgetikus hatasuk miatt. Az acepromazin hasznalata ketoprofennel
kombinalva szintén csokkentette a laparoszkdpos technika okozta stresszt [26].

A laparoszkopos, fagyasztott spermas termékenyités hasonldéan eredményes,
mint a friss spermaval torténd cervikalis inszeminalas. Azonban a laparoszképpal
a méhbe t6rténd inszeminalas sokkal hatékonyabb, hiszen lényegesen kisebb
mennyiségl sperma is elegendd [27]. AvyBazov és mtsai (2019) dsszehasonlitottak
a cervikalis és a laparoszkdp segitségével torténd intrauterin termékenyités ered-
ményességét, valamint vizsgaltak, hogy hogyan befolyasolja a hatékonysagot a
napi egyszeri vagy kétszeri vazektomizalt keresdkossal végzett ivarzasmegfigye-
lés. A cervikalis, fagyasztott spermas inszeminalads soran az anyaallatok 34,0%
vemhesult, mig ugyanazon kos fagyasztott spermajanak laparoszképpal torténd
intrauterin depoziciéjakor 43,7%. A laparoszképos termékenyités esetében a két-
szeri ivarzasmegfigyelés soran a tlinetek jelentkezése utan 12-16 éraval terméke-
nyitették az allatokat, mig az egyszeri ivarzasmegfigyelés esetében az dsztrusz
tlnetek jelentkezése utan 2-12 oraval. A napi kétszeri ivarzasmegfigyelés soran
tortént termékenyités jobb fertilitdst eredményezett (68,6%), mint a napi egy-
szeriivarzasmegfigyelés (43,7%). A tanulméanyban aladtdmasztottak tovabba, hogy
a kosok spermajanak termékenyitéképessége nem flgg a fajtatél, ill. attdél, hogy
mely farmon tortént a sperma gy{jtése és mélyh(itése [28]. ANEL és mtsai (2005)
szintén megallapitottdk, hogy a laparoszkdpos inszeminalas eredményesebb,
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mint a cervix nyilasahoz injektalt spermaval t6rténd termékenyités. Tovabba a
fertilitds figg a gazdasdgban tapasztalhatd korilményektdl (az allatok tartasa,
takarmanyozéasa, kezelése, reprodukciés menedzsment, adatnyilvantartds stb.),
ill. a beavatkozast végzd szakember gyakorlottsagatdl. Befolyasold tényezd lehet
egyes fajtaknal a szezon, mivel altaldanossagban a szeptembertdl januarig tartd
id8szak sikeresebb, mint a juliusban vagy augusztusban térténd termékenyités.
Javasolt az 5 évnél idésebb egyedeket mar nem bevenni a tenyésztésbe, vala-
mint legalabb 10 hetet varni az ellés és a mesterséges termékenyités kozott [29].
Sajat tapasztalataink alapjan elmondhaté, hogy a kilonbozé fajtak (pl. dorper, ile
de france, angol és fehér suffolk) eltér8en reagalnak a szezonon belll és kival
torténd ivarzas-szinkronizaladsra és az import fagyasztott sperma felhasznalasa
laparoszkdpos moddszerrel eltéré eredményességet produkal. Ennek okait folya-
matosan vizsgaljuk, nagy valdszinliséggel a fajta és a szezon hatasa a leginkabb
befolyasold tényezd.

A minimal invaziv mUtétek is jarnatnak kockazatokkal, és igy a laparoszkdpos
termékenyités soran is - igaz ritkan, de - felléphetnek szovédmények, amelyekre
fel kell készUInlUnk. Fontos, hogy teljesen egészséges allatokat vonjunk be a ter-
mékenyitésbe, igy érdemes az el6készités elbtt egy altalanos vizsgalatot végezni,
hogy kizarjunk pl. Iégz8szervi betegséget, ami befolyasolja az altatast. A trokarok
behelyezésekor elGfordulhat a belsd szervek, leggyakrabban a hdgyhdlyag, vékony-
belek, vakbél, bendd caudalis végének sérllése. Ennek elkerlléséhez fontos a
megfeleld idétartamU éheztetés (24 6ra) és szomjaztatas (12 6ra), a hligyhdlyag
kilritése és a trokarok helyének pontos megvalasztasa. A peritonitis és szepszis
megelbzéséhez a mUtéti terllet és az allatok kozott az eszkdzok alkoholos vagy
klérhexidines fertétlenitése szikséges. Hematoma leggyakrabban akkor alakul
ki, ha a tokarok behelyezésekor a tégyvéna vagy a v. epigastrica superficialis
megsérll és bdr alatti vérzést okoz, de a haslUregbe is beszivaroghat, amellyel
az 6sszenodvések kialakulasanak esélyét noveli [22].

JCERVIKALIS MESTERSEGES TERMEKENYITES (TC/

A laparoszkdpos technika hatranyai (draga, esetlegesen jelentkezd mitéti komp-
likédcidk) elkertlhet8k lehetnének a transzcervikalis mesterséges termékenyités
alkalmazasaval, amikor az inszeminald katétert dtvezetve a nyakcsatornan a sper-
mat szintén a méhszarvakba injektaljak. Ez a modszer azonban azért nem terjedt
el eddig, mivel a szarvasmarhaval vagy a kecskével ellentétben a juhok nyakcsa-
tornaja zart, szinte atjarhatatlan az inszeminald katéter szamara. A beavatkozast
nehezitik a vakzsakok a hlvely reddi kozott, az excentrikus 2, 3, vagy tobb gydrl a
méhnyakban, valamint a fajtak és egyedek k6zott jelentkezd klilénbségek a cervix
hosszaban, a gy(rlk szamaban és méretében [30]. Tobb vizsgalat kimutatta, hogy
a méhnyak atjarhatésaga flgg a fajtatdl, a kortdl, az ellések szamatdl és a hasznalt
katéter tipusatél. Egy post mortem tanulmanyban a szapora fajtajua d’'man és a
kevésbé szapora boujaad fajta cervixének anatémiai felépitését és az inszeminalé
katéter atjutdasanak eredményességét hasonlitottak dssze. A felmérésikben 1-4
év kozotti ndivard allatok nemi traktusat vizsgaltak, feljegyezték a méh tomegét, a
méhnyak hosszat, és az inszeminald katéter bevezethetGségének mélységét. Ezen
kivil megszamoltak a méhnyak gy(rlinek szamat és alakulasat. A boujaad fajta
cervixének anatdmiai felépitése sokkal 6sszetettebb volt, mint a d’'man egyedeké,
azonban ez fliggott az allat koratdl. A legmélyebb penetraciét a 3 éves d’man faj-
taja allatokban érték el. A nyakcsatornat (cervix) hosszaban felvagva vizsgaltak az
abban elhelyezkedd gy(rliket (nyakcsatornagydr(k; gylrlk szdma, atjarhatésaga)
és annak szerkezete alapjan a legtobb allatot grade 2 osztalyba soroltadk (grade 1-3)
[31]. A grade 1-3 besorolas azt jelenti, hogy a grade 1 osztalyba tartozé6 méhnyak
gylrdi a legkevésbé zartak és a csatorna nem olyan kanyarulatos, mint a grade



KISKERODzO

2. ABRA. Standard egyenes
katéter (fent) és Milovanov
katéter (lent) tipusok

FIGURE 2. Standard straight
catheter (above) and Milovanov
type catheter (below)

A termékenyités
hatékonysdga nagyban
fligg az alkalmazott
katéter tipusatél is

A LAPAROSZKOPOS ES TRANSZCERVIKALIS TERMEKENYITES JUHOKBAN

2 csoportban 1évGké, ezért a legkdnnyebben atjarhatd a katéter szamara, ebben
a csoportban érték el a legmélyebb penetraciot. A grade 3-as csoportba tartozd
allatok méhnyaka szlkebb, rendezetlen gylrlkbdl all, ezért nehezen atjarhatd.
Emellett a ciklusban 1évs allatok kozil a nem lutealis fazisban vizsgalt méhnyak
az allatok magasabb dsztrogénszintje és annak simaizom-relaxalé hatdsa miatt
tdgabb volt, a katétert mélyebben tudtak bevezetni [32]. Egy masik kutatdcso-
port szintén post mortem vizsgalta 4 kllonbozd fajtaban az allatok méhnyakanak
felépitését és atjarhatdsagat. A tanulmany alatamasztotta azt, hogy a katé-
ter bevezetésének eredményessége nagyban flgg az allat fajtajatol és koratdl.
A merino és a castellana fajtdkban a méhnyakat hosszabbnak és szélesebbnek
irtak le, kevesebb gylrlvel, 6sszehasonlitva a szlkebb, nagyszamu gy(rdt tartal-
mazd churra és assaf fajtakkal. Iddsebb anyaallatok esetében a cervix hosszabbé
és szélesebbé valt, lazabb redbkkel, amely megkonnyiti a cervixen vald atjutast a
katéter szamara. Kllonbséget talaltak az inszeminalé katéterek k6zott is. A stan-
dard egyenes katéterrel szemben a mddositott, 45°-ban hajlitott végl inszeminald
katéterrel jobb eredményességet lehet elérni [33]. EgQy masik vizsgalatban négy
kllénb6z6 inszeminald katétert hasonlitottak 6ssze. Ezek kézUl kettd standard,
egyenes katéter, mig a masik kettd vége egy vagy tobb helyen hajlitott volt (2. bra).

Az (j tipusU katéterek kozUl az egyik vége 30°-kal hajlitott, mig a masik katéter
utolsd 6,7 cm-e 1,2 cm-ként hajlitott. A hajlitott végl katéterekkel végzett penet-
racio esetében nagyobb szazalékban értek el 4 cm-nél mélyebb bevezetést.
Alegjobb fertilitasi eredményt a 30°-ban hajlitott végU katéterrel érték el a churra
és assaf fajtaknal. A katéter konnyd felvezetése csokkentheti az okozott sérlléseket
a nemi traktusban és ezzel csokkentheti a kovetkezményesen kialakulé fogamzasi
problémakat [34]. FALCHI és mtsai (2021) tanulmanyukban harom féle katétertipust
hasonlitottak 6ssze sarda fajtajd anyajuhokban transzcervikalis mesterséges ter-
mékenyités soran. A termékenyitéshez egy 3,5 mm belsé atmérdjl rozsdamentes
acél katétert hasznaltak, amely 3,5 mm-rel, 5 mm-rel vagy 8,0 mm-rel a vége elbtt
45° -ban hajlitott volt. A legmélyebb penetracidt, a legmagasabb vemhesiulési
eredményt az 5 mm-nél hajlitott katéterrel érték el a legrovidebb idén belll [35].
SzZABADOS TAMAS doktori értekezésében lacaune és magyar merind fajtakkal végzett
vizsgalatai soran azt allapitotta meg, hogy a termékenyité katétert legmélyebben
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a tobbszor ellett anyaknal lehetett bevezetni, majd az egyszer ellett anyaknal és
legkevésbé a jerkéknél. A médositott Milovanov-féle katéter hasznalata nem volt
kiemelked8en eredményes a méhtestbe valé bejutdshoz (még a tobbszdr ellett
anyak esetében is csak 1,5% -os sikerességgel tértént), de fontos figyelembe
vennlUnk az inszeminald személy gyakorlottsagat. Az indukalt ivarzasok esetében
egyszer(ibb behatolast tapasztaltak, mint azoknal a juhoknal, amelyeknél ter-
mészetes ivarzaskor termékenyitettek (de a mélyebb katéter felvezetést segitd
t4gité hatds elmarad). A klilsd méhszaj alakuldsat vizsgalva azt az dsszefliggést
allapitottak meg, hogy a rozetta és vitorla tipusnal mélyebben be lehet vezetni
a katétert, mint a kacsacsdr és a spiralis valtozatnal [36].

A gesztagénforras eltavolitdsa utan 56 6raval a legtdgabb a méhnyak (egyéb
kezelés alkalmazasa nélkul), mivel a vérben kering8 dsztradiol és LH koncentracidja
ennyi idd alatt éri el a maximumat. Ennek a hormonalis szabalyozd mechanizmus-
nak a hatasara a feltagult méhnyakon keresztll konnyebb az atjutas. A farmerek
korében elterjed technika a 48. és 60. 6raban to6rténé mesterséges termékenyités
vagy amennyiben egy termékenyités torténik, akkor az az 56. éraban. A szivacs
eltavolitdsa utan a kosokkal valé egyltt tartds fokozta a penetraciéo mélységét a
48. és az 54. 6raban. Ez azzal magyarazhatd, hogy a kos jelenléte noveli az oxyto-
cin-leadas frekvenciajat, amely hatassal van a cervikalis prosztaglandin-leadasra
és ezzel a méhnyak ellazulasara. Tovabba a koshatas, vagyis a parosodas fizikai
mechanizmusa noveli az LH leadasat az ivarzas soran [37]. A méhnyak feltagita-
saval kapcsolatban végzett vizsgalatok kimutattak, hogy 52 6raval a hivelyszivacs
kivétele utan kis molekulatémegd, intracervikalis hialuronsav adasaval tovabb
tagithaté a méhnyak, amivel elésegithetjik a katéter sikeres felvezetését [38].
KHALIFA és mtsai (1992) bizonyitottak, hogy az iv. oxytocin addsa utan a méhnyakon
vald atjutas sikeressége jobb volt a kontrollcsoporthoz képest [39]. Azonban az
oxytocin adasa karos hatassal lehet az anyak termékenyUlésére és vemhességére,
de nem befolyasolja a megszUlletett baradnyok szamat [40]. A prosztaglandin E2
pozitiv hatdsa a simaizmok ellazitasara szintén jél ismert. A TCAIl eldtt beadott
PGE2-analég (dinoproszton) szintén noveli a beavatkozas sikerességét andszt-
ruszban lévs allatoknal is, azonban a fertilitasra gyakorolt hatasat még vizsgaljak
[41, 42]. Egy Ujabb tanulmany szerint az a-1 adrenerg antagonistak lokalis adasa
hemodinamikai mellékhatas nélkul alkalmazhatd a cervix feltdgitasahoz, de a
modszer Ujdonsaga miatt egyéb mellékhatasok vizsgalatara van még szikség [43].

A transzcervikalis beavatkozashoz az allatok rogzitésekor a hatsé labakat meg
kell emelni. Hivelytagitdot hasznalva, kllsé fényforras segitségével megkeressiuk
a méhszajat, amelyet 2% lidokaintartalmd sprayvel kezellink az érzéstelenités
céljabdl. Ezt kovetben a cervixet egy Allis atraumatikus csipesszel és két Pozzi-
csipesszel eléhlzzuk és rogzitjuk. Az egyik kézzel a megfelelé helyzetbe hoz-
zuk a cervixet, a masikkal pedig egy 2 mm atmérdjl fém katétert vezetlnk at a
nyakcsatornan, majd a katéteren keresztll nyomjuk be a spermat [13]. A Guelphi-
modszert hasznalva az anyakat hati fektetésben hatsé ldbaikat a fejuk iranyaba
hajlitva helyezik el és egy fényforrassal ellatott hlvelytlkrot vezetnek be. A kiilsé
méhszaj rogzitése utan a katétert a méhbe vezetik és a spermat a bifurkaciéhoz
kozel injektaljak [44]. A cervikalis szonda bejuttatasa soran akkor lehet tudni, hogy
a katéter beért a méhbe, amikor megsziinik az ellenallas, kdnnyen mozgathatéva
valik. A cervikalis penetracié soran meg lehet becsulni hany gy(rdn jutott mar
at a katéter, hiszen a gyUr(ikon vald atvezetéskor nagy a rezisztencia a két gy(rQ
kozott viszont egy kis szakaszon megsz(nik. Az uterusba torténd penetracié
megerlsitéséhez metilénkék festéket fecskendeztek a méhbe az allatok levagasa
el6tt, majd a boncolas soran pontosan azonositottak, hogy milyen mélyre hatolt
be a katéter [45]. A transzcervikélis penetracié soran nehézséget jelenthet a fiatal,
még nem ellett allatokban a sz(lk hlvely, ami nem teszi lehetdvé a kdrnyezet jé
attekintését és neheziti az eszk6zok bevezetését, tovabba a manipulacid is kisebb
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helyen torténhet. A vemhességi szazalék és a baranyozasi arany jobb abban az
esetben, amikor a spermat a méhbe juttatjuk, ellentétben azzal, mikor a cervixbe
[18]. Tobbszor ellett, corriedale fajtaju juhokon vizsgalva a transzcervikalis termé-
kenyitési modszert azt taldltak, hogy amennyiben a katétert 4 cm-nél mélyebben
vezették be a méhnyakba, hasonld termékenyllési aranyt értek el, mint amikor a
spermat laparoszkdp segitségével intrauterin injektaltdk. Azonban a vizsgéalatban
résztvevd juhok mindossze 30%-anél értek el 4 cm-nél mélyebb penetraciét és
10%-nél kevesebb egyedben tudtadk a sperméat a méhbe juttatni [13].

Az allatjolét és a szaporodasbioldgia gyakorlatilag elvalaszthatatlanok egymastdl.
A krénikus és akut stressz negativ hatassal van az allatok szaporodasara és ezaltal
a reprodukcidés technikak sikerességére. Ezért torekedni kell arra, hogy a lehetd
legkevesebb stresszt és fajdalmat okozd beavatkozast valasszuk [46].

A vemhességi szazalék
és a baranyozdsi arany

a sperma méhbe
juttatdasakor a legjobb

Toérekedni kell arra, hogy
a beavatkozéds a lehetd
legkevesebb stresszel
és fajdalommal jarjon

MEGVITATAS

Ajuhtenyészt8k szamara tehat a laparoszkopos mesterséges termékenyités jelen-
leg a legbiztosabb és legnagyobb sikerességgel alkalmazhatd mddszer import,
fagyasztott sperma felhasznaldsa esetén. Egy mesterséges termékenyitési prog-
ram beéllitdsa soran azonban eltérd eredményeket kaphatunk a kildnboz6 fajtak
esetében. Attdl figgben, hogy szezonalis vagy aszezonalis fajtarél van szd, elté-
r6képpen reagalhatnak az ivarzasszinkronizaciora. A laparoszkdépos beavatkoza-
sok el6tt fontos a minimum 24 6ras éheztetés betartdsa, mivel az altatas és a
mUtét kockazatat jelentésen novelheti, ha az allatok nem koplaltak megfelel8en.
Emellett szamolni kell minden, akar minimal invaziv m{téti beavatkozas soran is
esetlegesen szévédménnyel. Ezen hatranyok elkerilése miatt fontos a transzcer-
vikalis termékenyités technikdjanak fejlesztése, amellyel elkerilhetdk lennének a
béditassal és a haslireg megnyitasaval jard kockazatok, széovédmények. Azonban
ez a mbdszer a juhok méhnyakanak anatémiai felépitése, valamint a nagy faj-
tabeli és egyedi kildnbségek miatt nem terjedt el, a jelenleg elérhetd kutatasi
eredmények szerint nem alkalmazhatd megfeleld eredményességgel fagyasztott
sperma esetében. A joviben a cél az, hogy a laparoszképos mddszer mellett egy
masik, telepi kérilmények kozott is egyszerlien és eredményesen alkalmazhaté,
de szedacidét és éheztetést nem igényld eljarast fejlesszink ki, amellyel bizto-
sithatd a genetikai elérehaladashoz szlikséges import szaporitbanyag hatékony
felhasznalasa.
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OSSZEFOGLALO

N&knél a gyermekvallalasi idd kitolddasaval az anti-Muller-hormonszint mérésének
jelentésége egyre inkabb felértékelédik a medddségi kivizsgalasban. Informaciot
nylUjt a petefészektartalék nagysagardl, azaz a rendelkezésre allo tUszb- és
petesejttartalékokrél, tovabba segitségével a korai menopauza el&fordulasi
valoszinlsége is megbecsilhetd. Kancaknal és teheneknél azonban jéval
kevesebb kutatast végeztek e téren, noha a hatékony reprodukcid szempontjabol
kulcsfontossaglak lennének ezek a vizsgalatok. Az asszisztalt reprodukcids technikak
segitségével a szaporodasi teljesitmény optimalizalhatd, am ezek eredményessége
nagymértékben fligg az adott egyed jellemzditdl, igy az allatok szigorl szelekcidja
kiemelten fontos ezen technikak alkalmazasat megel6zéen. Jelen kozleményben a
szerzGk 6sszefoglaljak a hormon élettani szerepét, a petefészektartalék kapacitasaval
és az életkorral valé Osszefliggéseket, valamint ismertetik a biomarkerként valé
alkalmazhatésag lehetdségeit.

SUMMARY

The main role of AMH is to induce the regression of the Mullerian duct during the
male sexual differentiation. However, in females, AMH is not expressed during
the period of sexual differentiation, this guarantees the proper development of
the female genital tract. In women and female animals, AMH expression can be
detected in the granulosa cells of early primary, preantral and small antral follicles
after birth. AMH regulates the follicle number and selection of the dominant
follicle during follicular waves. In the postnatal ovary, AMH plays a key role in the
recruitment of primordial follicles by preventing these follicles from joining the pool
of growing follicles before the selection process. Thus, AMH prevents premature
exhaustion of the ovarian follicle reserve.

Nowadays anti-Mullerian hormone is the subject of several research in human
reproductive biology, due to the fact that it is an indicator of fertility and reproductive
ageing. In the case of domestic animals, research in this direction is especially
important because fertility is often identified as the primary factor that hinders the
efficiency of livestock systems. It is important to emphasize that the effectiveness
of assisted reproduction techniques depends to a large extent on the physiological
parameters of the individual, such as the antral follicle population (AFP) of the
ovary. In this way, the efficiency of assisted reproduction techniques can be greatly
diminished by the great variability in the number of antral follicles of the donors.
AMH seems to be useful endocrine marker to estimate ovarian reserve capacity.
The aim of this study was to summarize the physiological functions of AMH and its
correlation with ovarian reserve capacity and age.
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Az anti-MUller-hormon (AMH) jelenlétét a 20. szazad kdzepe utan ismerték fel.
ALFRED JOsT francia endokrinolégus fedezte fel a hormont 1953-ban [1]. A hormon
a him szexualis differenciaciéban betoltott szerepérdl kapta a nevét, ugyanis
eredetileg himnem nyllmagzatokban olyan testicularis faktorként azonositottak,
amely kUlonbdzik a tesztoszterontdl és a MUller-css regresszidjat idézi eld [2].
Az AMH-t elsd izben PicoN jellemezte részletesebben és el8szor szarvasmarha
magzati hereszovetbdl allitottak eld tisztitott AMH-t [1].

AZ ANTI-MULLER-HORMON MENNYISEGENEK JELENTOSEGE KANCABAN
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Az anti-MUller-hormon, amely Miller-gatlé anyag (Mullerian inhibiting substance,
MIS) néven is ismert, biokémiai szerkezetét tekintve glikoprotein hormon [1].
MolekulasuUlya 140 kDa, felezési ideje 1,5 nap [1]. Az inhibinekkel, aktivinekkel, csont
morfogenetikus fehérjékkel (BMP-k), valamint a ndvekedési-differencialédasi
faktorokkal (growth/differentiation factor, GDF) egyUtt az AMH a TGFB (transfor-
ming growth fator B) szupercsaldd része. A szupercsaladba sorolhatd molekuldk
funkcidja széles skalan mozog, szerepet jatszanak a mesenchymalis-epithelialis
kblcsdnhatdsokban, a sejtndvekedésben, az extracellularis matrix termelésében
és a szovetek atépullésében. Ellentétben a csaladd tobbi tagjaval, amelyek szdmos
szovetben tobbféle hatast fejtenek ki, az AMH {6 szerepe a Miller-csé regresszi-
djanak indukaldsa a him iranyd nemi differencialdodas soran [3]. Az AMH-t emI&-
soknél kizardlag a him és a n8stény gonadalis szomatikus sejtek expresszaljak.
Alapvetd funkcidja himeknél tehat a Muller-csébdl (ductus paramesonephricus)
kiindulo képletek fejlédésének gatlasa a magzati korban lejatszodd ivari differen-
ciacié soran [4]. NGivarban a szexualis differencialédas idészakaban az AMH nem
expresszalddik, ez biztositja a ndi nemi traktus megfeleld fejlédését [5]. NEknél
és ndstény allatoknal az AMH expresszidja a szlletést kdvetben a korai primer,
preantralis és kicsi antralis tlsz8k granulosa-sejtjeiben mutathaté ki [4].

AZ AMH ELETTANI SZEREPE

Az AMH-szekrécid kezdete a petefészek tliszdnovekedési hullamainak kialakuldsédhoz
kothetd. Az AMH-expresszid a primordialis, elsddleges és masodlagos tlszékben éri
el maximalis szintjét, majd koncentracidja a dominans folliculus szelekcidjakor csok-
kenésnek indul, az atretikus tlsz8kben pedig mar nincs jelen. Az AMH szabalyozza a
tisz8k szamat és a dominans tlszd szelekcidjat a tliszénovekedési hullamok soran [1].
A postnatalis petefészekben az AMH kulcsszerepet jatszik a primordialis tisz8k kivalo-
gatédasaban (recruitment) azaltal, hogy a szelekcié folyamata elétt megakadalyozza
azt, hogy ezek a tisz8k csatlakozzanak a névekedésnek indult tisz8k csoportjahoz.
igy az AMH meggéatolja a petefészektartalék korai kimeriilését. Ezen kivil az AMH
a tUszsOfejlédést is szabalyozza olyan mddon, hogy csokkenti a preantralis tliszdk
FSH-érzékenységét [4]. Ennek hatterében az all, hogy az AMH a gonadotropinfliiggd
kisméret( antralis tUsz8kben elnyomja az FSH-receptorokat, ezaltal a névekvd tiszok-
ben AMH jelenlétében a granulosa-sejtek FSH-érzékenysége cstkken. De CLEMENTE és
mtsai az AMH-nak a follicularis fejiédésben és érésben betdltott szabalyozd szerepet
tulajdonitottak [6, 7]. Az AMH késlelteti az aromatéz enzim expresszidjat, valamint a
granulosa-sejtek felszinén az LH-receptorok elnyomasat. Ezek a folyamatok szerepet
jatszanak a meiotikus osztddas elsd profazisaban térténé megrekedésében, ami a
pubertasig tart, ezt kbvetden az oogenezis folytatddik.

Osszefoglalva, az AMH n8ivarlaknal két fontos szerepet tdlt be:

1. egyrészt gatolja a petefészek tiszGkészletében a primordialis tlszdk ndveke-

dését, ezaltal elkerllhetd a follicularis tartalékkapacitas idd elStti kimerUlése,
2. masrészt csokkenti a preantralis és kisméretl tlsz8k FSH-érzékenységét,
igy befolyasolva a tlisz6k fejlédését [1].

Az AMH a kbézelmuUltban, mint potencialis reprodukcidés biomarker kerllt az

érdekl8dés kozéppontjaba [1].



AZ AMH a fertilitds
és a reprodukcids
6regedés indikdtora,
tovdbbd segitségével
megbecsiilheté

a petefészek
tliszépopulécidinak
szdma

A petesejtek szama
fokozatosan csokken
az egyed reprodukciés
élettartama sordn

MAGYAR ALLATORVOSOK LAPJA | 2023. FEBRUAR

A PETEFESZEK TARTALEKKAPACITASA

Az AMH manapsag szamos kutatas targya annak készonhetéen, hogy a fertilitas
és a reprodukcids 6regedés indikatora, tovabba segitségével megbecsllhetd a
petefészek tisz8populacidinak szama ndknél, ill. emlI&sallatoknal is, beleértve a
kérédzdbket és a lovakat is [8].

Az Oregedés élettani folyamat, amely karos hatassal van a szaporodoképességre.
A kancak reprodukciés dregedése csokkent fertilitassal jar, amely szamos tényezd
eredményeként alakul ki, beleértve a méh késleltetett dntisztuldsi mechanizmu-
sat, a petesejtmindség romlasat, valamint a korai embrionalis mortalitast. Sok
esetben azonban az idésebb kancak tenyésztésére mutatkozik igény a genetikai
értékik és/vagy teljesitménylk miatt. Az id8s kancak szaporodasanak optimaliza-
lasa érdekében fontos, hogy az allatorvos atfogd ismeretekkel rendelkezzen arra
vonatkozdan, hogy mely reprodukciés paraméterek mikor és hogyan valtoznak az
életkor elérehaladtaval [9, 10].

A nGi reprodukciés életszakaszra vonatkozd mai tudas szerint a petefészekben
korlatozott szamu petesejt all rendelkezésre, amelyek szdma az életkor elGre-
haladtaval csokken. Tehat a ndk, ill. a ndivarG allatok meghatarozott primordialis
tUsz8készlettel, azaz petesejtraktarral jonnek a vilagra [8]. A primordialis tlszdk
kisméretl, nem novekvs, Ugynevezett nyugvd tlszdk, amelyek meghatarozzak
a petefészkek tartalékkapacitasat, ill. termékenységi potencialjat [11]. A petefé-
szekben a tUszG8tartalékok a magzati periodusban jonnek |étre és szamuk mar a
szUletést megelSz8en csokkenésnek indul, hiszen olyan apoptotikus folyamatok
zajlanak mar ekkor, amelyek a tUsz8k atresidjat eredményezik. A nem novekvd
tlsz8készlet nagysaga, amely magaban foglalja a primordialis, atmeneti és kis
primer tlszbket, egyedenként és fajonként is nagymértékben valtozo, ill. kor-
fliggd. A nyugvo tliszdk szlletéskori szama atlagosan 520 000 emberben és 150
000 szarvasmarhaban. Kancaknal ezidadig nem végeztek becsléseket arra vonat-
kozdan, hogy mekkora a szUletéskori petesejtszam. FelnGttkorban az oocytak
szama n8knél 0 és 800 000 kozott (Atlagosan 130 000), szarvasmarhanal 3000
és 150 000, kancaknal 5600 és 75 000 kozott mozog. A petefészek-tartalék egy
adott idépontban a petefészekben megtaldlhatd tluszdk teljes szamat jelenti,
amelyet csak post mortem lehet pontosan elbiralni, hiszen az antralis stadiumot
megeldzGen a tlsz8k mérése klinikai modszerekkel nem lehetséges [26]. Az életkor
elérehaladtaval a petesejtek megfogyatkozasa, ill. dregedése a fertilitas csokke-
néséhez vezet. Az AMH-t a tlszdk szekretaljak, igy az a petefészken jelenlévd
tlsz8k szamanak mutatdjaként hasznalhatd [8].

MENOPAUZA, ILL. HAZIALLATOKNAL A PETEFESZEK
TARTALEKKAPACITASANAK KIMERULESE

A reproduktiv dregedés a ndi termékenység életkorral parhuzamos csokkenését
jelenti. Ennek hatterében a ndvekvs tlsz8k szamanak csokkenése all, amely
a primordialis tlusz8készlet kimerllésébdl addodik [12]. A legtobb eddig vizsgalt
emldsfajrél elmondhatd, hogy a néstények valtozd nagysagu petesejt-populaci-
6val szlletnek és az oocytak szama fokozatosan csokken az egyed reprodukcids
élettartama soréan, egészen a menopauza, ill. a reprodukciés dregedés kezdetéig
[9,13, 14]. Amenopauza kizarélag embereknél hasznalt kifejezés, amely a menst-
ruacié végérvényes elmaradasara [15, 16], tehat a reproduktiv élet befejez6dését
jelzi. A termékenység csokkenése azonban joval korabban, 20 évvel a menopauza
el6tt kezdbdik és 10 évvel a menopauza elétt a fogamzoképesség mar rendkivil
gyenge [12]. A menopauza kezdete egyénenként jelentdsen eltér, amely arra utal,
hogy a primordialis tiszdk kiindulasi mennyisége, ill. a tisz8vesztés Uteme kozott
szamottevd egyéni kulonbségek vannak [17].
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AZ ANTI-MULLER-HORMON MENNYISEGENEK JELENTOSEGE KANCABAN
ES TEHENBEN

A menopauza kifejezés azonban nem alkalmazhatdé mas fajok, igy lovak eseté-
ben sem. E folyamat hatterében tulajdonképpen a petefészek hormontermelé-
sének csokkenése, majd fokozatos megszliinése, valamint a petesejtek szamanak
csOkkenése all. Az oocytadk szamanak megfogyatkozdsa mar a magzati korban
elkezdddik és a pubertast kovetden fokozatos csdkkenés jellemzd. Ez a bioldgiai
folyamat kancaknal is megfigyelhetd. Kancaknal a petefészek kimerilésének
becsult id6pontja 25 éves korra tehetd. Tovabba, a 20 évnél idésebb kancak korul-
beltl 17%-anal mar nem kovetkezik be ovulacié [16].

A petesejtek szadma tehat egyedenként valtozd, valamint a tekintetben is meg-
figyelhet8k egyedi kllonbségek, hogy a petefészek tartalékainak kimerilése
milyen életkorban kezdddik meg, ez utébbi dsszefliggésben all a fertilitas csok-
kenésével. Ezért a ndivarldak reprodukcids és kronoldgiai életkora eltérd lehet,
hiszen néhany egyednél a petefészek tartalékkapacitasanak megfogyatkozasaval
Osszefliggd fertilitascsokkenés mar fiatalabb életkorban bekdvetkezhet. Nincs adat
arra vonatkozdan, hogy a kancak szlletésekor hany petesejt taldlhatd a petefé-
szekben, azonban a 2-4 éves kancak primordialis tiszdinek teljes szama korulbelll
35000, azonban az allatok k6z6tt nagy egyedi kilonbségek vannak. Bar ez a szam
nagynak tlnik, 6sszességében mégis kisebb, mint a szarvasmarhanal végzett
hasonlé becslések soran kapott eredmény (120 000). Tehat elmondhatd, hogy a
kancak petefészkeinek tartalékkapacitasa kisebb, és nagyobb valtozékonysagot
mutat, mint mas haziallatoknal. Mivel a kanca reprodukcids élettartama a legtobb
héaziallatfajénal hosszabb, a petefészek-tartalék idd eldtti kimerllése jelentds
problémat jelent. Az emberhez hasonldéan a reprodukcids dregedés lovaknal is
végbemegy, amelyet egyre hosszabb follicularis fazisok, csékkent ovulacios rata,
a termékenység csokkenése és végul az ivari ciklusok leallasa jellemez. Bar az
életkorral 0sszefliggd valtozasrdl van szo, klinikai tapasztalatok szerint a repro-
dukcids 6regedés kezdete kancanként jelentdsen eltérhet és néhany allatnal mar
10-12 éves korban kezdetét veszi [9, 14].

AZ AMH ES AZ ELETKOR KAPCSOLATA

Az életkor jelentés medddségi problémat jelent embereknél, hiszen a korral a
spontan fogamzas esélye szamottevden csokken. Kancaknal az életkor eldreha-
ladtaval szintén felmeril az el6bb emlitett nehézség. A kancak nagy részének hata
mogott altaldban tébbévnyi sportpalyafutas all mire vemhesitik ket, mikdézben
a fertilitds a kancak életkoranak elérehaladtaval csokken. Kiszamitottak, hogy
amennyiben a fertilitds 10%-0s csokkenése lenne az a klUszobérték, amely felett
a kancakat kizarjak a tenyésztésbdl, a kilenc évnél idésebb kancdkat nem lehetne
tovabbtenyésztés céljabdl megtartani. A 16tenyésztésben az ovum pick-up - int-
racitoplazmatikus spermiuminjekciot és embridatiltetést alapvetben iddsebb
kancaknal alkalmazzak [18, 19]. Azéaltal, hogy a kinyert embridt egy fiatalabb,
egészséges recipiens kancaba Ultetik at, csokkenthetdk az életkorral 6sszeflig-
gésbe hozhatd kedvezdtlen anyai hatasok. Kancaknal a szaporitd szervrendszer
mUkodési zavara, a petefészek tartalékkapacitasanak kimerUlése és a petesejtek
romlé mindsége mind olyan életkorral 6sszefliggd tényez8k, amelyek jelentésen
befolyasoljak a fertilitast. A szaporitd szervrendszer karosodasa fokozatosan megy
végbe, a kancak életkoranak elérehaladtaval megnd az endometrialis cisztak és
petevezetdben kialakuld szbvetszaporulatok eldfordulasi valdszinlisége. Ezek
Ugy jarulnak hozza a fertilitds csokkenéséhez, hogy akadalyozzak a petesejt, ill.
az embrié mozgasat. A kancak paritasaval o0sszefliggésben sllyos endometrialis
fibrosis is megfigyelhetd, az erek fokozott elastosisaval és egyéb kdrszovettani
elvaltozasokkal egyutt [15]. A keringé AMH-t, mint a petefészekm(kddés marke-
rét, sokszor az anyai életkorral dsszefliggésben vizsgaljak. Az eddigi kutatasok
szerint id8s (16-27 éves) kancaknal szignifikdnsan kisebb AMH-koncentracié mér-
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hetd, amely parhuzamba allithatd a petefészek tliszEkészletének csokkenésével.
Tovabba megfigyelték, hogy a petefészek tartalékkapacitasa és a vérben keringd
AMH-szint k6zotti korrelacid szorosabb volt az idésebb kancaknal. Ugyanakkor
a fiatal és kdzépkorld kancaknal pozitiv korrelacidot taldltak a kinyert petesejtek
szama és a mért AMH-koncentraciok kozott [4]. Kancacsikdk vizsgalata soran azt
allapitottak meg, hogy az élet elsé két évében az AMH-koncentracié meglehetdsen
allandd. Annak ellenére, hogy emlI8soknél a korral fokozatosan csdkken a tlsz8k
szama, az AMH-szint csak 20 éves kor utan kezd el jelentésen csdkkenni, azt
kovetSen viszont igen gyors visszaesés észlelhetd. Az AMH-koncentraciot 5 éves
intervallumokban vizsgalva azt tapasztaltak, hogy 5-15 éves kor k6zott jelentésebb
novekedés kovetkezett be, mint 5 éves kor el6tt. Az AMH koncentraciévaltozasa
a kancak élete soran nagyon hasonld a néknél megfigyelhetd mintazathoz. N&k-
nél ugyanis a hormonszint szintén 15 év korul éri el a maximumat és 20 éves
kor tajan kezd el csdkkeni. Tehat akarcsak a néknél, az AMH id6s6dd kancaknal
is a petefészek 6regedési markerének tekinthetd, am fontos megjegyezni, hogy
20 éves kor elS6tt nem feltétlendl tlkrozi vissza pontosan a petefészek tartalék-
kapacitasat. Tovabba, amennyiben az AMH-szint csdokkenése 20 éves kor utan
valdban a petefészek kimerilését jelzi, ennek nyilvanvaléva valasakor az 6regedés
mértéke nem fokozatos, hanem nagymértékben felgyorsult. Hasonld tendencia
figyelheté meg ndknél is a valtozdkor bekovetkeztével. Az 5-15 év kozott tapasz-
talhatd AMH-szintemelkedés hatterében all6 egyik lehetséges ok, hogy a kancak
reprodukcids életének kdzepén a valtozatlan szamu tuszdk AMH-szekrécidja
intenzivebb. A masik lehetséges magyarazat, hogy ez idé alatt tobb tiszé van a
petefészken, igy a hormontermelés is megnd [8].

A KANCA MINT A REPRODUKCIOS KUTATASOK
MODELLALLATA

A reprodukciés 6regedés vizsgalata és az asszisztalt reprodukcid egyre fontosabb
szerepet toltenek be a human gydgyaszatban [20]. Az asszisztalt reprodukcids
technikdkat (ART) széles kdrben alkalmazzak a medd&ség kezelése céljabdl, a
nyugati vilagban ez a probléma minden hetedik part érinti. A fogamzas esélye
20 és 30 év kozotti ndknél a becslések szerint 21-28% ciklusonként és ez a valé-
szinliség az anyai életkor elérehaladtaval csdkken. Azonban a gyermekvallalasi kor
jelent8sen kitolddott. A human ART fejlesztése érdekében Uj technoldgidkra és
kutatasi programokra van szikség. Ugyanakkor etikai megfontolasokbdl a human
embridkisérleteket szamos korlatozas akadalyozza, ezért az Uj technoldgiak érté-
kelése sokszor nem lehetséges. Emiatt az allatmodellek kulcsszerepet toltenek be
a human ART fejlédésében [15]. Ezek a modellek betekintést engednek a tlszdk
mUkodésébe, a petesejtek érési folyamataba és a reprodukcids 6regedés soran
lejatszodé jelenségekbe. A modelleket azonban gyakran az élettani vagy funkci-
onalis hasonldsagoktdl eltéré szempontok alapjan valasztjak ki [20].

Bar a laboratériumi allatok szerepe ebbdl a szempontbdl jelentds, ezek az alla-
tok rovid élettartamuak és rendszerint termékenyek. Az ivarsejtképzddés tanul-
manyozasara az egérmodell tlinik a legmegfelelébbnek, ugyanakkor egereknél a
gametogenezis hatékonysaga nagyban eltér a human viszonyoktél [15, 16].

Bar a kanca ezidaig korlatozott figyelmet kapott ilyen tekintetben, a fajok kb6zotti
Osszehasonlitadsok szerint a kancaknak szamos olyan tulajdonsaguk van, amelyek
alkalmassa teszik modellallatnak. A faj szaporodasi szervrendszerének anatomiaja,
ivari ciklusanak hossz( follicularis fazisa, valamint az, hogy egyetlen dominéans
tlszd jut el az ovulacidig, megfeleld alapot biztosit a petesejtek és a tuszdfejlédés
tanulmanyozasahoz. Ahogy a kanca id6sodik, a hormonalis és az ivari ciklussal
kapcsolatos folyamatok atalakuldasa nagyon hasonld a korosodd ndknél tapasz-
talhaté valtozasokhoz.
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A reprodukcids dregedés elsd jele mindkét fajnal az ivari ciklus lerévidulése, ill.
a keringd FSH-szint megemelkedése. Ezt kdvetden a ciklusok egyre hosszabba
valnak, ovulacidk csak iddszakosan jelentkeznek és az FSH, valamint az LH koncent-
racidja megemelkedik. Végul a reprodukciés iddszak a tliszéndvekedési hullamok
megszakadasaval és a gonadotropinok szintjének megemelkedésével ér véget,
amely jelenségek hatterében a petefészek kimerUlése all [20].

Lényeges tovabba, hogy a lovak hosszU élettartamu hazidllatok, amiket jellem-
z8en id8s korukig tenyésztenek. A legtobb lovat versenysportra vagy hobbicél-
bél tenyésztik és szaporitasra csak akkor kerdl sor, amikor az allatok befejezték
palyafutasukat, legyen szé akar sportlovakrél (I6versenyzés, dijugratas, dijlovaglas,
military stb.), akar kedvtelésbdl tartott lovakrdl (lovasiskoldk, lovasklubok, lovas
turizmus stb.). A kancak reproduktiv funkciéi, n6khdz hasonléan, 20 éves koruk utan
kezdenek megvaltozni. Tovabbi hasonlésag, hogy kancaknal is egyre gyakrabban
problémat jelent a talslly és elhizas. Amennyiben az adott fajta tenyésztsi szer-
vezete engedélyezi, az asszisztalt reprodukcids eljardsokat az értékes meddd és/
vagy id3s kancak tenyésztése céljabdl alkalmazzak, annak ellenére, hogy idésebb
dllatok tenyésztése esetén a genetikai elérehaladas jelentésen lassul [15]. Tehat
azt lehet mondani, hogy ezen technikak alkalmazéasakor a fé célkitlizés kancaknal
is a meddd&ség kezelése, csaklgy, mint néknél.

Az eddigi kutatasok alapjan a lovak megfeleld modellnek bizonyultak a tlszé-
fejl6édés és a petesejtek 6regedésének tanulmanyozasara és minden bizonnyal
szélesebb kutatasi kdrben is megfelel6 modellallatként szolgalnanak [15].

AZ AMH MINT A SZUPEROVULACIOS KEZEL ESRE
ADOTT VALASZKESZSEG, AZ EMBRIO-ELOALLITAS,
A HASZNOS ELETTARTAM ES A TERMELEKENYSEG
ENDOKRIN MARKERE KERODZOKNEL

Szarvasmarhanéal az eddigi kutatdsok eredményei azt mutatjak, hogy az AMH-kon-
centracid, ill. az antralis tisz8szam (antral follicle count, AFC) alkalmas szamos
termékenységi paraméter eldrejelzésére, ideértve a szuperovulacids valaszkész-
séget, a periférids progeszteron-koncentracidt, az in vitro embridtermelést, a
vemhesUlési aranyt és a tejeld tehenek hasznos élettartamat [14].
Szarvasmarhanal az FSH-val indukalt szuperovulacié soran mutatkozé nagy
egyedi eltérések jelentik az in vivo embridel8allitas f6 limitald tényezdjét (1. Gbra).

superovulatio
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Embernél és egérnél az AMH a petefészektartalék legjobb hormonalis markerének
tekinthetd, mig szarvasmarhanal az AFC indirekt markereként hasznaljak, hiszen
Osszefliggést mutat a morfoldgiailag egészséges tlisz8k és petesejtek szamaval
[21]. IRELAND és mtsai azoknél a fiatal felndtt szarvasmarhaknal, amelyeknél folya-
matosan alacsony AFC-szintet mértek, azt figyelték meg, hogy az ivarmirigyeik
kisebbek voltak, a petefészklk tartalékkapacitasa is jelentésen kisebb volt és
egyéb olyan fenotipusos jellemz8ket is észleltek, amelyek a petefészek 6rege-
désével és a medddséggel hozhatdk dsszefliggésbe [2, 22, 23]. A kevés AFC-vel
rendelkezb szarvasmarhakra kronikusan magas FSH-szekrécid is jellemzd volt, ami
deszenzitizacidhoz vezet, ill. a granulosa-sejtekben bekbévetkezhet az FSH leva-
lasa az FSH-receptorokrdl. Ez megmagyaréazhatja, hogy az alacsony AFC-szinttel
rendelkezd szarvasmarhak granulosa-sejtjei miért refrakterek az FSH-ra. Ezeknél
az egyedeknél az AMH-szekrécié kisebb mértékd, mint azoknal az allatoknal,
amelyekre nagyobb AFC jellemzd. Ezen tUulmenden a granulosa-sejtek refrakter
allapota legaldbb részben megmagyarazhatja, hogy a kis petefészek-tartalékkal
és emellett kronikusan magas FSH-szekrécidval rendelkezd szarvasmarhak és
nék miért reagalnak gyengén az FSH-stimulacidra az ART alkalmazasa soran [2].

Tehat szarvasmarhaknal a kevés AFC-vel rendelkezd teheneknél krénikusan
megemelkedett FSH-szint mérhetd, ez pedig a tlszdfunkcid zavaraval hozhatd
Osszefliggésbe. Ezen allatoknal a tiszdfunkcidoban bekdvetkezett valtozasok kozé
tartozik a granulosa-sejtek megnovekedett aromatazexpresszidja, az intrafollicula-
ris 6sztradiol-koncentracié emelkedése, a theca-sejtek csdokkent androgénszinté-
zise és a petesejtek mindségének romlasa is. Az oocytak mindségromlasa részben
az aneuploidia gyakorisdaganak novekedésével fliigg O0ssze. Az alacsony AFC-vel
rendelkezé tehenek petesejtjeinél haromszoros volt az aneuploidia eléfordulasi
gyakorisdga az in vitro meiosist kdvetéen, az azonos életkord, magas AFC-vel ren-
delkezd kontrollallatokbdl szarmazd petesejtekhez képest. A follicularis kdrnyezet
atalakulasan és a petesejt minéségének csokkenésén kivil a kevés AFC-vel ren-
delkezd szarvasmarhaknal a sargatestmi{kddés megvaltozasat is leirtak, amely

Tehat az AMH-t a petefészekben talalhaté tiszEpopulacidk endokrin markereként
is vizsgaltak, tovabba szarvasmarhanal a szuperovulaciés kezelésre adott valasz-
reakcid el8rejelzésére is alkalmas lehet. Mindemellett az AMH a kisméretl antra-
lis, gonadotropin-reszponziv tisz8k megbizhatd endokrin markerének bizonyult.
Pozitiv korrelacidt figyeltek meg a plazma AMH-szintje és a kdvetkezd paraméterek
kozott: 1) a donor altal termelt embridk szama, 2) a nagyszamu embriét el8allitd
donorok szelekcidja és 3) a stimulaciéra jobban reagalé donorok kivalasztasa.
Tehat szarvasmarhanal a plazma AMH-koncentracidja a petefészek aktivitasanak
és a nagyszamu embrid elGallitasara vonatkozd kapacitasanak markere. Az AMH
akar mar 2-4 hénapos borjaknal is jol alkalmazhatdé marker a j6 minéségl pete-
sejteket elGallitd donorok szelekcidjaban. A legjobb embriédonor tehenek sze-
lekci6jahoz az AMH-szint mérést az 6sztrusz ideje alatt vagy az 6sztrusz ciklust
kovetd 12. nap utan javasolt elvégezni. Az ELISA-vizsgalat lehetbvé teszi az AMH-
szint mérését és segitségével megallapithatd olyan hatarérték, amely alapjan
szelektalhatok a hormonalis stimulaciora gyengén reagald tehenek. Kérédzéknél
az AMH-szint meghatarozasara a szarvasmarhara, juhra és kecskére kidolgozott
BOC (bovine-ovine-caprine) ELISA hatékonyabbnak bizonyult, mint az anti-MUl-
ler-hormon/AMH ELISA. SoquiLa és mtsai vizsgalataik alapjan azt a kovetkeztetést
vontak le, hogy kizarhatdk azok a gonadotropinnal stimulalt tehenek, amelyek-
nél kevesebb, mint 15 nagy tUsz4 fejlédott az ivarzas soran és az AMH-szintjik
87 pg/ml alatti volt, valamint azok az egyedek is, melyek esetében az AMH-kon-
centracié 74 pg/ml-nél kisebb volt, ill. melyek a MOET-program keretében 10-nél
kevesebb embridt produkaltak [21]. Rico és mtsai is megallapitottak a keringd
AMH-szintre vonatkozd hatarértékeket (alsé hatérték 75, felsé 80 pg/ml), amely
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alapjan kizarhatok a petefészekstimulaciot kovetben kisszamua embridt termeld
tehenek [24, 25]. Habar a j0 és a rossz embriédonorok felismerése lehetséges,
VERNUNFT és mtsai elvetik a klszobértékek hasznalatat a tehenek OPU-ra vald
alkalmassaganak elbirdlasara, mivel azt tapasztaltak, hogy az AMH-szintek és az
egyes OPU-IVF-programok sikeressége kozott tul kicsi volt a korrelacid [26]. Fontos
kihangsullyozni, hogy n8knél és haziallatoknal az AMH-szint inkdbb a petefészek
gonadotropin-stimulédcidra adott valaszkészségét vetiti el§, mint a donor spontan
embridtermeld képességét [4].

Az AMH-szint a csokkent ovarialis tartalékkal 0sszefliggd gyengébb fertilitas
felismerésére is hasznalhatd, hiszen ilyen esetekben az AMH koncentracidja kicsi
[21]. Emellett az AMH-koncentracidé hasznalhatd a tejeld Usz8k hasznos élettar-
tamanak és termelékenységének mutatdjaként is, igy az AMH-szint fontos el&-
rejelz8je lehet az dllomany élettartamanak [21].

Figyelemre méltd megéllapitds, miszerint az AMH-szintet és/vagy az AFC-t a
szaporodashoz nem szorosan kothetd tényezdlk is jelent8sen befolyasolhatjak.
Szarvasmarhanal és juhnal az anyaallat alultaplaltsaga a vemhesség elsé harma-
daban negativ hatast gyakorol az utdédok antralis tlsz6szamara. Tovabba azt is
megallapitottak, hogy azoknak az Usz8knek alacsonyabb az AMH-szintje, melyek
kronikus (klinikai és szubklinikai) t8gygyulladasban szenvedd anyaallattdl szar-
maznak, mint az egészséges tehenektdl szarmazd tarsaiké. BROMFIELD €s SHELDON
in vivo (egérpetefészkek) és ex vivo (szarvasmarha-petefészkek) vizsgalatok soran
bebizonyitottak, hogy az E. coli lipopoliszacharidok (LPS) lecsokkentik a primordialis
tlsz8készlet nagysagat [27]. Ezenfelll genetikai tényezdk is befolyasolhatjak az
AFC-t és az AMH-szintet [28]. Erdekes megfigyelés, hogy a Jersey fajta egyede-
inél nagyobb AMH-koncentracié mérhetd, mint a Holstein-Jersey keresztezett
allomanyoknal, ill. a keresztezéssel |létrehozott fajtak AMH-szintje magasabb,
mint a tisztavérld Holstein egyedeké. Tovabba hlshasznl Usz8knél szignifikdnsan
nagyobb AMH-koncentracié mérhetd, mint a tejhasznd tGszdknél [21].

AZ AMH SZAPORODASBIOLOGIAI ALKALMAZHATOSAGA
KANCAKNAL

Szarvasmarhéaval és nSkkel ellentétben kancaknéal viszonylag kevés informacid all
rendelkezésre az AMH-rél [10, 13]. A tUsz8populacidk értékelése AMH-koncentraci-
oval szokatlanul nehéz kancaknal a tisz8k mérete, alakja, valamint petefészekben
vald elrendez8dése miatt. Sajnos a kancapetefészek mérete és kulénds aszim-
metridja miatt a kis tisz8populacidk pontos szévettani értékelése meglehetdsen
problémas, mikozben valészinlleg ezek a kisméretl tlszbk jarulnak hozza a leg-
nagyobb mértékben az AMH-termeléshez. Jelenlegiismeretek szerint az AMH-t a
preantralis és a korai antralis tlisz0k szekretaljak, amelyek sokkal kisebbek, mint
azok a legkisebb tisz8k, amelyeket non-invaziv technikdkkal meg lehet szamolni
(2. dbra) [8]. Az eddigi vizsgalatok alapjan kancaknal az AMH immunoexpresszidja
a petefészken belll a granulosa-sejtekre korlatozodik és az expresszid a tlszdk
fejlédésével parhuzamosan valtozik. A preantralis és kisméret( antralis tliszdk
granulosa-sejtjeinél az AMH immunhisztokémiai jeldléssel mutathatd ki, inten-
zivebb jeldlédés tapasztalhatd a granulosa-sejtrétegek névekedésével [10, 13].
Az eddigi megfigyelések szerint a keringé AMH koncentracidja a 6-20 mm atmé-
r6j tiszGk populacidjaval van 6sszefliggésben [4]. A 30 mm-nél nagyobb tlsz8k
granulosa-sejtjeinél az AMH-expresszid csokken. Az AMH kancak periférias vérébdl
is mérhetd ELISA-vizsgalattal. Ugyan a szérum AMH-koncentraciéja nem valtozik
szignifikdnsan a nemi ciklus soran, az egyes kancak kozott jelentds eltérések
tapasztalhatdk [13]. Papas és mtsai az egyes kancak AMH-szintjében igen nagy
valtozékonysédgot figyeltek meg (0,6-4,1 ug/l) [4]. Kordbbi kutatdsok is hasonld
eredménnyel zarultak, szabéalyosan ivarzd kancaknal a szérum AMH-koncentracié



2. ABRA. Tiisz8mérés kanca
petefészkén

A szerv mérete miatt nehéz
pontosan megszamolni és
lemérni a tliszbket (GE Logiq V2
ultrahangkészUlék, endorectalis
fej, 7,5 MHz)

FIGURE 2. Folliculometry on the
equine ovary

Antral follicular count and size
can be very difficult to measure
because of the large size of the
organ (GE Logiq V2 ultrasound,
endorectal probe, 7.5 MHz)

MAGYAR ALLATORVOSOK LAPJA | 2023. FEBRUAR

0,22 mg/ml és 2,94 ng/ml kdzo6tt valtozott, mig az ovulaciét megeléz8en ez az
érték 0,07 és 3,56 ng/ml k6zott mozgott. Amikor az AMH-szintet a reprodukcids
ciklus szakaszatdl fuggetlenul vizsgaltak, 0,26 ng/ml és 15,47 ng/ml k6zotti eredmé-
nyeket kaptak. A klilonb6z6 vizsgalatok eredményei, amelyek soran az AMH-kon-
centracidk stabilitdsat kovették nyomon a nemi ciklus soran, egyes esetekben
egymasnak ellentmonddak voltak. ALMEIDA és mtsai 6 kancanal két ovulacid kozotti
periddusban hetente harom alkalommal mérték az AMH-koncentraciéot és nem
tapasztaltak szignifikans klUlonbségeket [5, 29]. DAL és mtsai azonban 25 kanca
vizsgalatakor azt figyelték meg, hogy az AMH-szintek jelentdsen magasabbak
voltak az 6sztrusz soran a didsztrusszal szemben [4].

L 2.95 cm
--d 4.57 cm
L 0.00cm

AZ AMH ALKALMAZASA BIOMARKERKENT KANCAKNAL AZ ASSZISZTALT
REPRODUKCIO EREDMENYESSEGENEK ELOREJELZESERE

Az anti-Mdiller-hormon (AMH) egyéb allatfajoknal, pl. szarvasmarhanal és juhnal
a fertilitds potencialis biomarkerének tekinthetd, kilonos tekintettel a korszer(
reprodukcidos technoldgiak alkalmazasanal. SINCLAIR és mtsai kisérletének az volt
a célja, hogy megvizsgaljak azt, hogy milyen 0sszefliggések figyelheték meg az
AMH-koncentracié és az embriémosasi, valamint petesejt aspiracios eljarasok
sikeressége ko6zOtt. Valamennyi beavatkozast ugyanabban a létesitményben,
ugyanazok az allatorvosok hajtottak végre standard technikakat alkalmazva [30].
A vérmintak levétele kdzvetlenll az embridnyerés (embyo-flushing, EF; n = 172)
vagy a petesejtleszivas (oocyte aspiration, OA; n = 28) el8tt tortént, ezt kdvetben a
szeparalt szérum mintakat =18 °C hdmérsékleten taroltak. Az AMH-koncentraciot
a késébbiekben ELISA-teszttel hataroztak meg. A vérmintakat minden esetben
a szedalas vagy barmilyen mas gydgyszer beadasa elbtt levették. Az AMH-szint
és az embrid-, valamint petesejtkinyerés eredményessége, tovabba az életkor
kozotti O0sszefliggéseket csoportonként, ill. a csoportok egyesitését (pooled,
PD; n = 200) kdvetden is vizsgaltak. Az OA csoportba tartozd kancaknal negativ
korrelaciot (p = 0,03) taldltak az életkor és az AMH-szint kdzott, ez a tendencia
(p=0,07) a PD csoportnal is megfigyelhetd volt, mig az EF csoportnal a két tényezd
kdzott nem volt korrelacié (p > 0,10). Az EF csoportba tartozé kancdknal negativ
korrelaciéot (p = 0,03) allapitottak meg a kinyerési arany és az életkor kozott, am
ez az OA csoportban, ill. az allatok dsszesitését kovetGen nem volt elmondhato.
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Az allatok 6sszesitését kdvetd elemzések soran szignifikdnsan nagyobb (p = 0,04)
AMH-koncentraciét mértek azoknal a kancaknal, amelyektdl 2 vagy annal tobb
petesejtet vagy embridt lehetett kinyerni, mint azoknal a kancaknal, amelyektdl
csak egyetlen petesejt vagy embrid gy(jtésére volt lehetdség. Nem taldltak azonban
kuldnbséget (p = 0,15) az AMH-koncentracidk tekintetében azok kdzdtt a kancak
kozott, amelyektdl egy vagy tobb petesejtet, ill. embridt lehetett nyerni, valamint
azoknal, amelyeknél az eljarasok sikertelenek voltak és egyetlen petesejtet vagy
embridt sem sikerllt kinyerni. Azok alapjan, hogy a kettd vagy tobb petesejtet, ill.
embridt produkald kancaknal nagyobb AMH-koncentraciok mérhetdk, mint azoknal
az allatoknal, amelyektdl csak egy petesejtet vagy embridt lehetett kinyerni, az a
kovetkeztetés vonhatd le, hogy az AMH a kancak fertilitasanak megfelel$ biomarkere
lehet a korszer( reprodukcids technoldgiadk alkalmazasanal. Ugyanakkor e terlleten
tovabbi kutatasok szikségesek [30].

CLAES és mtsai szintén az AMH-szint és az ART sikeressége kozotti 6sszefliggést
vizsgéltdk. A keringé hormonszint meghatarozasat ELISA-teszttel (AMH Gen I
Beckman Coulter) végezték el 200 kiilénboz8 életkorl, melegvérl kancanal. Egész
éven at végezték az ovum pick-up (OPU) beavatkozasokat, ill. azt kovetden az int-
racitoplazmatikus spermiuminjekciét (ICSI), tehat dsszefoglaldan az IVEP (in vitro
embryo production) programokat [10]. A kancakat aszerint csoportositottak, hogy
az AMH-szintjik kicsi (<0,41 ug/l), kézepes 0,41-0,94 ug/l) vagy nagy (>0,94 ug/l) volt.
OPU-programonként atlagosan 26,6 tlsz4t aspiraltak és a kinyert petesejtek atlaga
14,4 volt. Osszességében az in vitro érési, osztodasi és blastocysta-képz&dési arany
57%, 69%; ill. 12% volt. Az IVEP a kancak 56%-anal volt eredményes, atlagosan
1,0 embridt sikerUlt elGallitani OPU beavatkozdsonként. Az aspiralt tiszdk és a
kinyert petesejtek szama szignifikansan kisebbnek bizonyult az alacsony AMH-
szint( kancakban, mint a kdézepes vagy nagy AMH-koncentracidji csoportban.
A blastocysta-arany szignifikdnsan kisebb volt az alacsony AMH-val jellemezhetd
kancaknal, mint a kdzepes hormonszintl csoportban. A keringé AMH-szint és az
IVEP sikere kozotti 6sszefliggést is elemezték. Egy in vitro blastocysta |étrejotté-
nek valészinlisége kisebb volt az alacsonyabb hormonszint(i csoportban (32%),
mint a kdzepes (65%), ill. a magas (61%) AMH-szint{ kancaknél. Tovébba annak a
valészinlsége, hogy tobb (22) in vitro embrié jojjon |étre, kisebb volt az alacsony
AMH-szinttel rendelkezd allatoknal (12%), mint a kozepes (34%) vagy a magas
(37%) hormonszint( csoportokban. Kovetkezésképpen a kdzepes vagy magas
AMH-szint( kancak megfelel6bb jeldltnek tlinnek az in vitro embridétermeléshez,
mivel ezeknél nagyobb a valdszinlsége, hogy t6llk egy, st tobb embridt lehessen
nyerni, hiszen ezeknél a kancaknal a kinyerhetd petesejtek szama is nagyobb [10].

Papas és mtsai kisérletlk soran szintén azt tanulmanyoztak, hogy az AMH bio-
markerként alkalmas-e az OPU-eljarés és az azt kdvetd az in vitro embridel3allitas
eredményességének elbrejelzésére [4]. Tapasztalatuk szerint 22,5 ug/l AMH-kon-
centraciénal tobb tlsz48t aspirdltak, tobb petesejtet nyertek ki és tobb embridt is
tudtak el&allitani in vitro (2,1 + 0,4 blastocysta). Osszességében az elébbi kategériaba
tartozd kancak 77%-atél programonként legaldbb egy embridt lehetett nyerni. A
kisérlet soran azt is megfigyelték, hogy az OPU-eljarasonként nyert blastocystak
szama szignifikdnsan kisebb volt azoknal a kancéknal, amelyek AMH-szintje 1,5
ug/l-nél alacsonyabb volt [4].

AZ AMH-SZINT ES AZ ANTRALIS TUSZ6SZAM KOZOTTI 6SSZEFUGGES

Az antralis tUsz8k folyadékkal telt, 22 mm atmérdjl képletek, amelyek a transz-
vaginalis, ill. transzrectalis ultrahangvizsgélat soran lathaték (3. dbra). Szamuk
kozvetlenUl Osszeflgg a primordialis tisz8k szamaval és az antralis tlszs6-
szam (antral follicle count, AFC) nagymértékben reprodukalhatdé egyedenként,
igy széles kdrben hasznaljdk a petefészek tartalékkapacitasanak kvantitativ markere-
ként [28]. Kancaknal az AMH-szint és az AFC egy cikluson belll és az egyes ciklusok



3. ABRA. Transzvaginalis
ultrahangvezérelt aspirdcié (TVA)
szarvasmarhdaban

A beavatkozast végzd személy
kisméretl antralis tlszd6k
tartalmat szivja le egy specialis
TVA-t( segitségével (GE Logiqg V2
ultrahangkészUlék, mikrokonvex
fej, 10 MHz)

FIGURE 3. Transvaginal
ultrasound-guided aspiration (TVA)
in a cow

The operator aspirates the
content of small antral follicles
with a special TVA needle (GE
Logig V2 ultrasound, microconvex
probe, 10 MHz)

A kisebb tilisz6k
névekedését az antralis
tliszék altal termelt
AMH egészen a tliszok
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k6zott mért értékei nagymértékben megismételhetSek egy adott egyednél és az
AMH koncentracidk korfliggd 6sszefliggésben allnak az AFC-vel (p = 0,40-0,86) [13].
A fertilitds, az AMH-koncentracié és az AFC is csbkken az életkor elérehaladtaval
néknél, teheneknél és kancaknal, ugyanakkor jelentds egyedi variabilitas figyelhetd
meg mind az AMH-koncentracié, mind az AFC tekintetében, még abban az esetben
is, amikor azonos korlU egyedeket vizsgéaltak. Az is elmondhatd, hogy az ovarialis
tartalékkapacitas megfogyatkozasaval 6sszefliggé reprodukcids dregedés igen
valtozd idépontokban kezdddik.
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TRAVERSARI és mtsai megallapitottak, hogy kancakban az AFC pontosabban
meghatarozhatd, amennyiben a petefészken nincsenek nagyméret( tlszdk [28].
Masik megfigyelésik szerint az AFC csokkent a tisz8k méretének novekedésével,
ugyanakkor nagyobb volt olyan esetekben, amikor a tliszdk atmérdje nem haladta
meg a 25 mm-t. Ez az eredmény nem meglepc’i, hiszen a kisebb tUszék nbveke—
amikor a dominans tiszd eléri a 22 mm-es atmérdt. Ez a koncepcid azt a pozitiv
korrelaciét is megmagyarazza, amely az AMH-koncentracié és az AFC kozott
fennall, £ 30 mm atmérdjl tlszbk esetében, bar CLAES és mtsai ezt a jelenséget
csak £ 20 mm atmérgjl tiszéknél figyelték meg [10, 14]. Mindemellett TRAVERS-
ARI és mtsai azt tapasztaltak, hogy az AMH-szint és az AFC k6zotti korrelaciot az
életkor befolyasolta. E két biomarker és az életkor dsszefliggését kancakon kivil
mar teheneknél és n6knél is kimutattak és ez minden bizonnyal az AMH follicu-
laris eredetét és a petefészek kimerils tartalékkapacitasat tukrozi. A kézépkoru
kancaknal (9-18 évesek) szignifikdnsan nagyobbak voltak az AFC-értékek, mint a
fiatal kancaknal (3-8 év), ugyanakkor az idésebb egyedek és a tdobbi korcsoport
kozott nem volt jelentds kilonbség.

CLAES és mtsai szoros, ill. mérsékelt korrelaciot figyeltek meg AFC és AMH-kon-
centracidk k6zott az idésebb és a kozépkord kancak kozott, ugyanakkor nem talal-
tak 0sszefliggést a tobbi korcsoport és a fiatal kancak kozott [14]. Ugyanebben a
tanulmanyban az AFC szignifikdnsan kisebb volt az id6sebb kancakban, amely a
primordialis tlsz8k szamaval, ill. azoknak az életkor elérehaladtaval torténd kime-
rilésével magyarazhatd. Mas kutatasok soran az AMH-koncentracié csokkenését
csak 20 évesnél idésebb kancaknal figyelték meg [28].



SZAPORODAS-
BIOLOGIA

Az AMH-szint mérése
felhaszndlhaté a mének
rejtett heréjliségének
és a kancdk granulosa-
sejtes tumordnak
diagnosztizéldséra

Méhiikben hianyos
oéntisztuldsi
mechanizmusu
kancakndl kisebb
a szérum AMH-
koncentrdcié

AZ ANTI-MULLER-HORMON MENNYISEGENEK JELENTOSEGE KANCABAN
ES TEHENBEN

AZ AMH MINT SZAPORODASI RENDELLENESSEGEK BIOMARKERE

Az AMH lovaknal két ismert szaporodasbiolégiai rendellenesség biomarkere:
sok éve hasznaljak a mének rejtettheréjliségének és a kancak granulosa-sejtes
tumoranak (granulosa cell tumor, GCT) diagnosztizalasara [31]. Lovaknél a GCT a
leggyakoribb petefészek-daganat, a nemi traktusban eléforduld daganatok 85%-
&t, a lovaknal osszességében eléforduld tumoroknak pedig 2,5%-at teszik ki.
A MACLACHLAN és mésok vizsgalatai alapjan ennek a daganat-tipusnak a felépitésére
jellemzd, hogy a follicularis struktlrakon belll a granulosa-szer( sejtek rétegekben
helyezkednek el és az ezeket 6vezd stroméaban pedig theca-szer( sejtek talal-
hatdk [32, 33]. Noha mar malignus granulosa-sejtes tumorokrdl is beszamoltak,
kancaknal az ilyen tipusl daganatok tdlnyomérészt joindulatlak. Ezidaig tobbféle
endokrin vizsgalatot is alkalmaztak a feltételezett GCT diagndzisanak alatamaszta-
sara, ideértve az inhibin-, a tesztoszteron-, ill. a progeszteronkoncentracié méré-
sét [5]. A human kutatasok soran azt figyelték meg, hogy olyan ndknél, akiknek
a petefészkén granulosa-sejtes tumor alakult ki, emelkedett AMH-koncentracié
mérhetd. Ez alapjan kezdték el kancaknal is vizsgalni az AMH-szint és a GCT kozotti
Osszefliggéseket. ALMEIDA és mtsai szerint az igazoltan granulosa-sejtes tumorral
rendelkezd kancaknal a szérum AMH-koncentracid jelentésen megemelkedett,
dm ez a daganat eltavolitasat kovetden lecsokkent [5].

AZ AMH ES A MEH ONTISZTULASI MECHANIZMUSA KOZOTTI
0SSZEFUGGES

A fedeztetés altal kivaltott endometritis kancaknal a medddség gyakori oka [34].
Alapvetben ez rezisztens kancaknal a méhbe kerll6 baktériumok, szévettormelék
és spermiumok altal indukalt gyulladasos valaszreakcié, amely csupan atmeneti
dllapot és a parzast kovetden rovidesen elmulik. Ezzel szemben fogékony kancak-
nal idult endometritis alakul ki, amelynek kdvetkeztében az allatok szubfertilissé
valnak, hiszen a megtermékenyités utan 5-6 nappal a méhbe bejuté embrid gyul-
ladasos kdrnyezetbe kerill, amely nem alkalmas annak befogadéasara. Rezisztens
és fogékony kancaknal is tanulmanyoztak a méh ,,clearance mechanizmusat” és
azt allapitottdk meg, hogy a fogékony kancaknal ez nem kielégits, a méhtartalom
hatékony eltavolitdsa nem térténik meg. GHARAGOZLOU és mtsai szerint fogékony
kancaknal a méh fizioldgias dntisztitasi mechanizmusanak kudarca részben lutea-
lis elégtelenség miatt kbvetkezik be [35]. Kisérletlk soran azt vizsgaltak, hogy a
szérum AMH-koncentracidja hogyan valtozik csokkent uterinalis clearance mecha-
nizmusu és fizioldgias ontisztulasi folyamattal jellemezhetd kancaknal. A szérum
AMH-koncentracié a hianyos ontisztuladsi mechanizmusU kancaknal kisebb volt
(0,4 £ 0,1 ng/ml; a mért értékek teljes tartomanya: 0,1-0,8 ng/ml), mint azoknal a
kancaknal, amelyeknél az dntisztulas fiziolégiasan zajlott (1,1 £ 0,1 ng/ml; a mért
értékek teljes tartomanya: 0,5-2,0 ng/ml; p = 0,0002). Az életkoruk, ill. az, hogy a
kancéaknak volt-e csikdjuk vagy sem, nem gyakorolt szignifikans hatast a szérum

AZ AMH EGYEB ALKALMAZASI TERULETE: A FERTILIS ALLATOK KORAI
SZELEKCIOJA

Prepubertalis kancacsikdéknal a petefészek tUszdtartalékainak becslésére, vala-
mint méneknél a patoldgias hereelvaltozasok ivarérés el6tti felismerésére ira-
nyuldé lehet8ségeket ezidaig nem vizsgaltak kiterjedten. Mind a mének, mind a
kancak tenyészkivalasztasat a tenyészérettség utan végzik, azaz méneknél két-
éves, kancaknal haroméves kor betdltését kovetden. A prepubertalis kancacsikok
tUszG8tartalékainak, ill. a méncsikdk herefejlédésének meghatarozasara szolgald
prediktiv médszer lehetévé tenné a fertilis lovak korai tenyészkivalasztasat, ami
csOkkentené az allatok tartasi kdltségeit. SCARLET és mtsai kisérletének az volt a
célja, hogy mar szlUletésUktdl kezdve felmérjék kancaknal az AMH, LH, FSH és a
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progeszteron, valamint cséddrcsikoknal a tesztoszteron prepubertalis szerepét és
koncentraciévaltozasuk dinamikajat [36]. Tovabbi célkitlizéslk volt annak megal-
lapitasa, hogy a prepubertalis korl lovaknal az AMH-koncentracid 6sszefliggésbe
hozhatd-e az ivarmirigyek ivarérés utani fejlédésével. Két egymast kovetd évben,
februar és majus kozott szlletett melegvérd csikdkat vizsgaltak (n = 30, 14 kanca,
10 egészséges cs6dor és 6 csédor, amelyeknél herefejlddési rendellenesség volt).
Az elsé évben 28 csikdt, a masodik évben 2 csikdt valogattak be a kisérletbe.
Az AMH szUletéstdl kezdve minden allat plazmajaban kimutathaté volt és koncent-
racidja szignifikdnsan nagyobb volt (p < 0,001) a himeknél, mint a néstényeknél,
fliggetlenll a herék fejlettségétdl. Az AMH és a tesztoszteron koncentracidja-
ban nem volt jelentds kllonbség a csddorcsikok kozott életik elsd évében, ez
Ggyszintén flggetlen volt a herék fejlettségétdl. Két éves kor utan azonban az
AMH-koncentracié nagyobb volt (p < 0,05) a herefejlédési rendellenességgel
rendelkezd csikdknal, mint az egészséges tarsaiknal. Kancacsikoknal az ivarérés
utani AMH-koncentracid korrelaciéot mutatott a szlletéskor mért AMH-szinttel
(p < 0,05) és az AFC-vel (p < 0,001). Erés negativ korrelaciét figyeltek meg csé-
dorcsikéknal, az elsd 8 hétben az AMH-koncentracié és a vemhesség idétartama
kozott (p < 0,01, r = 0,64-0,71). TObb kancacsikénal 20 hetes kortdl kezdve 1 ng/ml
feletti emelkedett progeszteronkoncentraciot figyeltek meg. Ezzel parhuzamosan
az AMH-koncentracié is emelkedett, amelyet az FSH- és LH-szint ndvekedése
elézott meg.

Osszefoglalva elmondhatd, hogy az AMH-szint mérése kétéves kortél eredmé-
nyesen hasznalhatd a herefejléddési rendellenességgel rendelkezd mének felisme-
résére, azonban pubertas eldtt ez a mddszer nem megbizhatd. E kisérlet alapjan az
a kovetkeztetés is levonhatd, hogy prepubertalis kancaknal az AMH-koncentracié
meghatarozasa lehetdvé teszi a pubertas utani AMH-szint és az AFC el6rejelzését
[36]. SCARLET és mtsai feltételezik, hogy kancaknal a korai luteinizacid ivarérés elbtt
kovetkezik be, valamint Ggy vélik, hogy az LH-szekrécié a perinatalis id6szakban
szerepet jatszik a herék fejlédésében és leszallasaban [36].

Mind a mének, mind a kancak tenyészkivalasztasat a tenyészérettség utan,
azaz méneknél kétéves, kancaknal haroméves kor betdltését kovetden végzik.
A prepubertalis kancacsikdk tiszGtartalékainak, ill. a méncsikdk herefejlédésének
meghatarozasara szolgald prediktiv mdodszer lehetévé tenné a fertilis lovak korai
tenyészkivalasztasat [36].
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