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Reprodukéni schopnost morcete domaciho chovaného v lidské péci

a onemocnéni reproduk¢nich organt u samcii a samic

Souhrn

Morce domaci (Cavia aperea var. porcellus) (Linnaeus, 1758) je drobny hlodavec,
ktery je jednim z nejcastéji chovanych druhti zvifat nejen v domacnostech pro radost jakozto
tzv. pet zvite, ale i v nékterych castech svéta pro masny uzitek. Jejich nejdulezitéjsi ucel
vyuziti je chov mor¢at v laboratofich pro biomedicinské ucely jako biologicky model.

Pro zachovani kazdého druhu je dulezita reprodukéni schopnost daného druhu.
U morcat se vyskytuje celd fada onemocnéni predevsim koznich, onemocnéni zub, ale také
onemocnéni reprodukénich organti. Cilem této prace je popsat a shrnout zndma onemocnéni
reprodukénich organti samcii a samic morcete domaciho z dostupné zahrani¢ni i tuzemské
literatury, nebot’ je 0 nich pomérné malé povédomi a 0 moznych onemocnénich morc¢at neni
ptili§ informaci, na rozdil od nemoci traviciho Ustroji, kiize a tak déle.

Soucasti bakalaiské prace je také popis taxonomie tohoto druhu, vyznam z hlediska
historického, ale i v soucasného, dale pak popis fyziologie a anatomie reprodukénich soustav
samct a samic, zhodnoceni celkové reprodukéni schopnosti morcete. Podstatou rozmnozovani
je samoziejm& spravna funkénost organil a tvorba gamet (pohlavnich buné€k), diky kterym
dochazi k rozmnozovani. Toto téma je kratce doplnéno také o hormonalni Cinnost, ktera
pusobi na reprodukéni soustavu, dalsi cast se zabyva vnitinimi i vnéjsimi faktory, jez pusobi
smyslu, aby se chovatel mohl vyvarovat problémium v managementu chovu, a byl Gsp&sny
i odchov kvalitniho Zivotaschopného potomstva. Na zavér jsou charakterizovana vybrana
onemocnéni  reprodukénich organt samct a samic (pfiCiny, projevy, 1écbha).
Mezi nejvyznamngjsi onemocnéni patii u samct poruchy pohlavni aktivity a plodnosti, dale
pak vrozené patologické stavy (hypospadie, hypoplazie varlat, perzistujici uzdicka
a segmentalni aplazie Wolfovych vyvodi) nebo patologické stavy ziskané béhem Zivota
(vyhtez penisu, zanéty riznych rozsahi a parafiméza). U samic se jedna ponejvice o ovarialni

cysty velice Casto doprovazené leiomyomy, déale toxémie, dystokie, zanéty pohlavnich



organu, aborty, pred¢asné porody, mrtveé narozena mlad’ata, vyhiezy pochvy ¢i délohy a dalsi,

mén¢ Casto se vyskytujici problémy.

Kli¢ova slova: morce, reprodukce, reprodukéni schopnost, vlivy, onemocnéni reprodukénich

organtl



The reproductive capacity of the domestic Guinea pig breed in human care

and the diseases of sexual system of males and females

Summary

Guinea pig (Cavia aperea var. porcellus) is a small rodent which is one of the most
frequently breed animal species in domestic animals for pleasure as a pet animal and in some
parts of the world for meat production. The most important purpose of breeding guinea pigs is
their use as a biological model in biomedical laboratories.

In order to preserve each species is important to preserve the reproduction of this
species. There are many diseases in guinea pigs, especially skin problems, problems with
teeth, but also reproductive problems. The aim of this work is to describe and summarize the
known diseases of reproductive organs of male and female domestic guinea pigs
from available foreign and Czech literature as there is relatively little awareness
and information about possible diseases of guinea pigs in contrast to diseases of digestive
tract, skin and so on.

Part of the bachelor thesis is also a description of taxonomy of this species,
significance from the historical point of view, but also in the present, the description
of the physiology and anatomy of reproductive systems of males and females, evaluation
of the overall reproductive capacity of the guinea pig. The principle of reproduction is,
of course, the proper functioning of the organs and the creation of gametes that cause
reproduction. The chapter is briefly supplemented with hormonal activity which influences
the reproductive system too. The next part deals with internal and external factors that affect
the reproduction of animals. The most important factors are those that influence the guinea
pig in the negative sense so the breeder can avoid breeding management problems and can be
successful in rearing high quality viable offspring. There are also selected some diseases
of reproductive organs of males and females (causes, symptoms, treatment). In male the most
prominent disease is male sexual dysfunction and low fertility, as well as congenital
pathologies (hypospadias, testicular hypoplasia, persistent frenulum and septic aplasia
of Wolf's outlets), or pathological conditions obtained during life (penile prolapse, phimosis
and paraphimosis). Among females diseases are the most common ovarian cysts (which are

very often accompanied by leiomyomas), toxemia, dystocia, inflammations of the genital



organs, abortions, premature births, stillbirths, vaginal and uterine prolapses and others, less
frequent problems.

Keywords: guinea pig, reproduction, reproductive capacity, influence, diseases of sexual
system
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1 Uvod

Morce domaci (Cavia aperea var. porcellus) se fadi mezi hlodavce. Jedna se o druh,
ktery je v soucCasnosti chovan nejenom jako laboratorni zvife, ale predevSim jako zvife
zgjmove. Je vyslechténo do fady plemen, a podobné¢ jako u jinych druhii zvifat, potazmo
plemen, se u morcete mize vyskytnout fada onemocnéni. Morcata jsou predevs§im nachylna
na problémy kozni, a komplikace se zuby. Vyskytuje se u nich také tada onemocnéni
pohlavniho ustroji, které nejsou tak znamé, coz muze komplikovat rozmnozovani a udrzeni
urCité populace zvirat. Je proto dulezité znat nejenom zpiisob chovu daného druhu, ale mit
povédomi o anatomii, fyziologii, v pfipadé¢ rozmnozovéani i 0 pohlavni soustavé. Dulezité
pro reprodukeci je pohlavné dospélé spolecenstvo a jeho snaha samct oplodnit samici a zplodit
potomky. Zakladem pro tento d&j je estralni cyklus samice, béhem n¢hoz je samice schopné
a ochotnd ptijmout samce. Nasleduje samotné pafeni, oplozeni, vyvoj plodu béhem biezosti
a postnatalni vyvoj. Vyznamnad je proto problematika reprodukénich organti a celého
pohlavniho ustroji obou pohlavi. V pfipad¢, ze onemocnéni ¢i rozmnozovaci komplikace
propuknou, i pies veskeré snahy a rady je tfeba se s tim vypotadat, tedy zvolit ptipadnou

1€¢bu, kterou lze aplikovat.



2 Cil prace

Cilem bakalaiské prace je kratce popsat druh morée domaci a jejich reprodukéni
soustavu, rozmnozovani samotné, a predevS§im vyhledat zahrani¢ni, popiipadé ceskou
odbornou (veterinaiskou) a védeckou literaturu tykajici se reprodukéni schopnosti morcete
domaciho chovaného v lidské péci, a predevsim onemocnéni reprodukcnich organti u samcii

a samic.



3 Literarni prehled
3.1 Morce domaci

3.1.1 Taxonomické zarazeni

Dle taxonomického ¢lenéni se morée domaci (Cavia aperea var. porcellus) fadi do fise:
Zivotichové (Animalia); kmen: Strunatci (Chordata); podkmen: Obratlovci (Vertebrata);
t¥ida: Savci (Mammalia); podtiida: Zivorodi (Theria); nadtad: Placentalové (Eutheria neboli
Placentalia); tad: Hlodavci (Rodentia); podiad: Dikobrazocelistni (Hystricomorpha);
infrafad: Hystricognathi; celed: Mor¢atoviti (Caviidae); podceled: Morcata (Caviinae)
(Wilson and Reeder, 2005), a zaroven uvadi, ze ¥ad hlodavci, kam se fadi morée domaéci, jsou
nejpocetnéj§im fadem savcl. Tento fad zaujima zhruba 42 % celosvétové biologické

rozmanitosti vSech savci a ¢ita vice nez 2 250 jednotlivych druht (Harkness et al., 2010).

Y rw

3.1.2 Rozsifeni a vyuziti v minulosti

Morcata jsou hlodavci, ktefi ptivodné pochazeji z Nového svéta, tedy z Jizni Ameriky.
Dodnes se Vv této oblasti (zejména v Peru, Argentin¢, Brazilii a Uruguayi) vyskytuji morcata
(Harkness et al., 2010). Pfedci moréete se objevili zhruba pied 40 miliony lety. Podle
archeologickych nalezt, které slouzi dnes jako diikkaz, byly ostatky téchto malych hlodavci
nalezeny v blizkosti lidskych obydli. Stafi nalezenych ostatki moréat bylo pftiblizné
10 000 let, coz je povazovano za prvni diikaz, kdy pravdépodobné zapocalo sblizovani morcat
a lidi. Morcata si pravdépodobné k ptibytkim chodila zpestfovat svou krmnou davku lidmi
vypéstovanymi plodinami. Diky tomu, Ze se zacala vyskytovat okolo lidského obydli ¢im dal
tim Castéji, lidé je zacali vyuzivat jako zpestieni svého jidelnicku, a jako nasledek toho
zapocal cileny chov morcat. MorCata si postupné zafala piivykat lidské spolecnosti
a od tohoto okamziku zapocala jejich domestikace. Ovsem dodnes se jesté stale neprokazalo,
zda na pocatku zdomacnéni bylo morce divoké (Cavia aperea), nebo morce horské (Cavia
tschudii) (Behrend and Skogstad, 2000; Velenska, 2009).

Mor¢ata slouZzila Inktim, ndrodu Zijiciho v jihoamerickych Andach, jako obétni zvitata.
V dnesni dobé se jesté stale mliZzeme s témito starymi zvyky setkat. Podstatou obé&tniho ritudlu
je, ze morCe béhem n¢j piejima do svého téla lidské nemoci a jiné neduhy (Behrend
and Skogstad, 2000). Také tato zvitata byla a stale jsou soucasti jejich jidelni¢kd. Dodnes se

konzumuji divoka morcata (pfedci morcat domacich) jako specialita, stejné jako obyvatelé
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Severni Ameriky pojidaji krocany (Harkness et al., 2010). Morcata zila s lidmi spolecné
v domech nebo volné pobihala po okoli. To vedlo dale k tomu, Ze morcata zdomacnéla
a zaCala byt chovana jako domaci mazlicci (Behrend and Skogstad, 2000). Uz v minulosti
existovala morcata v riznych barevnych variantich. V dob¢ objeveni Jizni Ameriky Inkové
chovali morcata jedno, ale i vicebarevna (Schippers, 1999).

O zpiasobu a dobé ptfichodu morcat do Evropy, se stidle vedou diskuze a zdroje
se rozchazeji. Bud’ byla domestikovana morcata dovezena do Evropy jiz v poloviné 15. stoleti
Span¢lskymi dobyvateli a namoiniky (Clemons and Seeman, 2011), anebo se dostala
do Evropy az s Holand’any ¢i Anglicany, a to roku 1670. Ovsem faktem je, Zze uz roku
1533 byla v Evropé dobife znama, diky Svycarskému biologovi Conradu Bessnerovi. Sice je
ve své knize nazval ,,indidnskym kralikem*, ale presvédcivé popsal jejich zpiisob vyzivy,
barevné Vvariace a zpusob importu z Nového svéta (Jizni Ameriky) pies Evropu az do Anglie
(Schippers, 1999).

3.1.3 Vyznam chovu

Diky své drobné velikosti, ptatelské povaze, riznym barvam a struktuie Srsti se morcata
stala oblibenym domacim mazli¢kem nejen v Americe, ale i v dal$ich ¢astech svéta (Clemons
and Seeman, 2011). Vzrustajici obliba méla také dalsi nasledky. Jednim z nich je vyuzivani
morcete ve vyzkumu (Harkness, et al., 2010). Vyzkumy na morcatech zapocaly koncem
18. stoleti, kdy Francouz Antoine Lavoisier roku 1780 vyuzil mor¢ata v pokusu na méfeni
produkce tepla (Clemons and Seeman, 2011). Jako dalsi byl Némec Robert Koch. Diky
pokusiim dokazal tento lékat a mikrobiolog roku 1882 identifikovat plivodce tuberkulozy
(Harkness et al., 2010). Od této doby jsou morcata hojné vyuzivana ve studiich imunologie,
vyzive, usSniho 1ékarstvi, genetiky a infekénich onemocnéni (Clemons and Seeman, 2011).

Morcata se také stale chovaji pro masnou produkci, pfi které jsou chovana piedev§im
velka plemena. Jedno z nich, které se chova, je hospodatské plemeno Cobayo. Toto plemeno
se chova v Peru vlJizni Americe a mize dosdhnout délky téla aZ kolem 50 centimetrti
ahmotnosti i 5 kilogram@. Jiné plemeno na produkci masa, je plemeno Cuy. S nim
se miizeme setkat nejen ve statech Jizni Ameriky, ale i v Ceské republice (jako tzv. pet zvite)

(Altmann, 2006).



3.1.4 Stavba téla

Morcata maji drobnou, podsaditou stavbu téla. Hlavu s télem spojuje kratky krk. Zadni
koncetiny jsou delsi nez predni a télo v kaudalni casti je bez ocasu. Jedinci dosahuji
maximalni hmotnosti a délky okolo 15. mésice véku. Obecné jsou samci vétsi nez samice. Ti
dosahuji hmotnosti okolo 900 - 1200 gramt, oproti samicim, u kterych hmotnost dosahuje
ptiblizné k 700 — 900 gramam.

Na hlavé tvoii nosni dirky od sebe oddélené podélné Stérbinky, jejichz okoli je bez srsti.
Usta jsou trojuhelnikovitého tvaru s hornim roz§tépenym rtem na dva a jednim dolnim, ktery
neni rozstépeny (O’Malley, 2005). Dutina ustni je pomérné dlouhd a wzkd s malym
,vstupem®, uvniti s relativné velkym jazykem a po stranach obklopena masitymi tvaremi.
Tato anatomie ztézuje vysetfovani dutiny ustni a pfipadnou intubaci (Harkness et al., 2010).
Horni a dolni fezaky, které se pohybuji smérem dovnitt, zabranuji prichodu potravy dale do
hltanu béhem zvykani (O’Malley, 2005). Zubni vzorec je 1013/1013, tudiz celkem 20 zubi.
Vzorec zubu je bez $pi¢aku, tedy s mezerou mezi fezaky a tienovymi zuby, které se tika
diastema (Quesenberry and Carpenter, 2012). Chrup mor¢at je hypsodontni — neustale dortsta
(Harkness et al., 2010). Usni boltec je u mlad’at vzptimeny, u dospélych a starSich jedinct je
sklapén doptedu. Boltec je osrstény jemnymi chloupky na pfedni i zadni strané¢ (O’Malley,
2005).

Koncetiny morcat, na rozdil od mysi a kfeckd, maji pouze Ctyii prsty na prednich
koncetinach (prvni prst chybi). Tim pfichazi o schopnost uchopit potravu. Zadni koncetiny
jsou plantigradni (hmotnost téla spociva na celé plose zadni koncetiny od prstii az po patu)
S pouhymi tfemi prsty (prvni a paty prst chybi), coZ umoziiuje morceti vyvinout jen mensi
rychlost béhu nez naptiklad kralik, ktery ma zadni konéetiny digitigradni (hmotnost jeho téla
spociva na $pic¢kach prst). VSechna chodidla jsou zespodu neosrsténa (O’Malley, 2005).

3.2 Reprodukéni schopnost moréete domaciho

3.2.1 Samci pohlavni ustroji

Saméi reprodukéni schopnost je dana vznikem spermii a jejich transportem
do samicich reproduk¢nich organti. U samcl spermie vznikaji nepfetrzité od dosazeni
pohlavni dospélosti. K jejich transportu do sami¢iho pohlavniho Ustroji je dulezity ztopofeny

pyj (penis), ktery vnika dovniti pochvy — pohlavniho ustroji samice. Béhem propojeni dojde



k ejakulaci spermii spolecné se sekrety, které vytvari ptidatné pohlavni zlazy, do mocové

trubice samce (Reece, 2011).

3.2.1.1 Anatomie a fyziologie sam¢iho pohlavniho ustroji

U morcecich samct jsou pohlavni organy a ptidatné pohlavni zlazy dobie vyvinuty
(Stan, 2015). Samci se daji snadno identifikovat diky zfejmym Sourkovym pouzdrim, ktera
jsou viditelna jako dvojice ,,otoki* v oblasti perinea (Suckow et al., 2012).

Varlata (testes) jsou parovy organ a nachazi se v perinealni (hrazové) oblasti po obou
stranach mocCové trubice. Z vnéjsSiho pohledu jsou dobie viditelna diky mirné bledému
zbarveni varlat, které méni zbarveni kiize v misté vyskytu do hnéda. Varlata jsou vejcitého
tvaru s orientaci dorsolaterdlné¢ s mirnym ventromedidlnim naklonem. Jejich velikost neni
u vSech jedinct stejna, ale pohybuje se mezi 20 - 30 mm délky a Vv prifezu mezi 12 - 18 mm
(Stan, 2015). Ve varlatech, ptesnéji v jejich semenotvornych kanalcich, jsou tvofeny spermie,
které jsou pozdé&ji transportovany z nadvarlete. Ve varlatech se vyskytuji také velice dulezité
Sertoliho bunky a bunky Leydigovy. Sertoliho buiiky jsou takzvané podpliné, jelikoz
vyzivuji a chrani vyvijejici se spermie. Buiiky Leydigovy jsou builky intersticialni a jejich
funkci je produkce pohlavniho hormonu testosteronu a také ovliviiuji produkci dalSich
gonadotropnich hormonti (Reece, 2011).

Nadvarlata (epididymis) jsou ulozena dorsolateralné od varlat (Suckow et al., 2012).
Nadvarlata se skladaji ze tfi ¢asti — hlavy, t€la a ocasu (O’Malley, 2005; Stan, 2015).
Do hlavy nadvarlete vstupuji cévy, nervy a spermie. Zde se spermie skladuji a dozravaji —
ziskavaji pohybovou schopnost (Reece, 2011).

Chamovod (ductus deferens) je pokracovani pohlavniho ustroji samce z ocasu
nadvarlete a pfechazi v mocovou trubici (Reece, 2011).

Sourek (scrotum), kazdé Sourkové pouzdro obsahuje varlata, nadvarlata, spermatické
kanalky a tukové télisko (Suckow et al., 2012). Sourek je tedy kozovity vak varlat,
pod kterym se nachazi vrstva hladké svaloviny. Tato vrstva hladkosvalovych bunék
pii sniZeni okolni teploty piitahuje varlata blize k bfisni sténé.

Pyj (penis) je sam¢i pohlavni organ dilezity pro kopulaci se samici (Reece, 2011) a je
esovitého tvaru (Stan, 2015). Penis je topofivé téleso (Reece, 2011) a sestava z téla, zaludu
a vaku, ktery se odborné nazyva intromittentni. Délka pyje se pohybuje mezi 45 - 55 mm
a obvod mezi 4 - 6 mm (Suckow et al., 2012). Penisem prochazi mocova trubice, kterd ma

spolecny vyvod urogenitalni soustavy. To znamend, ze mocovou trubici se vylu¢uje nejen



mo¢, ale i semeno (Reece, 2011). V zaludu penisu se nachazi mald, rohovita kost, ktera
napomaha pafeni (O’Malley, 2005). Béhem erekce z distalniho konce penisu vyc¢nivaji
dva keratindzni styly, které jsou dlouhé 3 - 5 mm. Funkce téchto styli neni znama (Suckow et
al., 2012).

Predkozka (preputium) je kize, ktera obklopuje penis, zejména jeho volnou ¢ast
(Reece, 2011).

U morcat byly identifikovany celkem ctyfi druhy ptfidatnych pohlavnich zlaz
(glandulae geniitales accessorium). Patii mezi né parové méchyikovité, koagulacni
a bulbouretralni zlazy a zlaza ptfedstojna (Stan, 2015). Semenna plazma, coz jsou sekrety
pridatnych pohlavnich zldz, se béhem ejakulace (vyronu semene) misi se spermiemi
a nadvarletni tekutinou a vytvaii smes, obecné nazyvanou semeno (Reece, 2011).

Meéchyikovité zlazy (glandulae vesiculares), mnohdy oznacované také jako semenné
vacky jsou velké, parové, zlutobilé vaky lezici kaudaln€ v pobfisnicové dutin€, dorzalné
od mocového méchyie (O’Malley, 2005). Maji tubuldzni, valcovity a ,,Cervovity* charakter,
jsou dobfe rozvinuté a z jednoho konce slepé zakoncené. Tyto zlazy jsou dlouhé az 120 mm
(Stan, 2015), tyto Zlazy jsou pomérné velké a naplnéné polotuhou tekutinou se zarodeénymi
bunkami, mohou byt zaménény se sami¢i délohou. Parova koagulaéni zlaza (glandula
coagulationis) ma pyramidovy tvar a je umisténa laterodorzaln¢ od semennych vacka
(O’Malley, 2005). Sekreci ztéchto zldz je vytvofena smés, kterd vytvari spolecné
S epitelarnimi bunikami ,,zatku* v sami¢i vaginé okamzité¢ po pafeni (Wagner and Manning,
2014) po vyronu semene (Barthold et al., 2016). Tato ,,zatka* vypliiuje pochvu od délozniho
hrdla a celou vulvu samice (Wagner and Manning, 2014) a jeji vyznam je takovy, Ze
napomahd predchazet Uiniku spermii po kopulaci ze samice a zaroven zabranuje oplodnéni
samicek dalSimi samci. Nékolik hodin po pafeni se ,,zatka® uvoliiuje a z pochvy odpada
(O’Malley, 2005). Piedstojna zlaza (prostata) je sloZzena ze dvou laloki, vétsiho dorzalniho
a mensiho ventralniho, které jsou spojené pii¢nou uzinou (isthmuthem) (Stan, 2015). Tato
zlaza je lokalizovdna dorzalné¢ od mocové trubice (Vaquez and del Sol, 2010) a zéarovei je
zaveésena na hrdlu mocového méchyte, koagulacnich zlazach a po strané¢ k semennym
vackum. Bulbouretralni zlazy (glandulae bulbourethrales) jsou malé, ovalné zlazy
lali¢kovitého vzhledu (Stan, 2015) a byly identifikovany po obou stranach mocové trubice
Vv sedaci oblasti (O’Malley, 2005).



3.2.1.2 Hormony ovliviiyjici sam¢i pohlavni soustavu

Androgeny jsou hormony, které ovliviiuji sexualni chovani samct. Po kastraci sice
hladiny androgent rychle klesaji, ov§em sexudlni chovani miize pretrvavat jest¢ nékolik tydni
(O’Malley, 2005). Nejdulezitéjsim androgennim hormonem je testosteron (Plant
and Zeleznik, 2014). Tento hormon podporuje meiotické déleni bun€k a tim udrzuje
spermatogenezi. Dalsi jeho funkce je udrzeni pohlavniho chti¢e a vznik sekundarnich
pohlavnich znakt (u morc¢at napiiklad velikost téla a s ni souvisejici vaha) (Reece, 2011).

Hormon, ktery je produkovan piedni casti hypofyzy, ve varlatech Leydigovymi
a zarodeCnymi bunkami, a ktery ovliviluje funkci varlat, je prolaktin. Tento hormon
(prolaktin) hraje dulezitou roli pti produkci testosteronu (Plant and Zeleznik, 2014). Sekreci
testosteronu  stimuluje luteinizaéni hormon (LH), ktery je rovnéz produkovan
adenohypofyzou. Je-li v krvi malo testosteronu, zvySuje se sekrece luteiniza¢niho hormonu.
Zvysi-li se sekrece LH, LH zac¢ne stimulovat Leydigovy bunky, aby produkovaly vice
testosteronu (Reece, 2011).

Dalsi hormon adenohypofyzy je FSH (folikulostimula¢ni hormon). Tento hormon
koordinuje vznik proteinu, ktery se vdze na androgeny v Sertoliho bunkéch, coz znamena, ze
je dulezity pro zapoceti spermatogeneze, ale uz neni nutny pro jeji udrzeni — k tomu slouzi LH
(Reece, 2011).

Semenna plazma obsahuje hormony prostaglandiny. Tyto hormony napomaéhaji
oplozeni. Prostaglandiny upravuji délozni kréek samice pro priichod spermii tim zpisobem,
ze reaguje s hlenem, ktery jej vypliiuje a tim usnadiiuji prichod spermii. Také zpisobuji
kontrakce hladké svaloviny. Diky této funkci dochazi k transportu spermii pohlavnimi

cestami samice, zejména délohou a vejcovody smérem k vajecnikiim (Reece, 2011).

3.2.1.3 Spermatogeneze

Spermatogeneze je proces premény zarodeénych kmenovych bunék (spermatogonit)
na sam¢i pohlavni buiky — spermie. Spermatogeneze u samcu zacind po dosazeni pohlavni
dospélosti a je nepretrzitym procesem (Reece, 2011). Spermatogenezi 1ze rozdélit do tii fazi —
faze rozmnozovaci (obdobi, kdy se buiky déli mitézou), ristu a zrani (obdobi meidzy, kdy
dochazi ke zracimu déleni). Na tyto faze navazuje obdobi metamorfozy neboli spermiogeneze

(spermiohistogeneze) (Jelinek a kol., 2003). V normalnich varlatech vice nez polovina



zarodecnych bunék uhyne apoptozou jesté¢ pred dosazenim zralosti. Mnoho z nich byva
fagocytovano Sertoliho bunkami (Kabbaj et al., 2001).

Spermatogeneze zahrnuje dva druhy dé€leni. Mitéza je druh bunééného déleni, kdy
Z mateiské, diploidni buiiky 2n, vznikaji dvé diploidni dcefiné bunky, které maji také 2n pocet
chromozomu. Meidza je déleni buiiky, béhem kterého z matetské diploidni buiiky 2n, vznikaji
Ctyfi dcefiné, které obsahuji pouze polovi¢ni pocet chromozémi, tedy haploidni neboli
n pocet chromozomii. Z toho vyplyva, ze pohlavni bunka, zrala spermie ma pouze polovicni
pocet chromozémiti. Podobné dochazi 1 k vzniku vajicka (viz. kapitola 3.2.2.2 Ovogeneze),
které je také haploidni (Reece, 2011).

Pro prvni fazi, obdobi rozmnozovani, je charakteristické neustdle se opakujici
mitoticka déleni A-spermatogonii (ptivodnich kmenovych bungk). Z jedné spermatogonie
typu A vznikaji dvé, od sebe odlisné, bunky. VEtsi buiika, kterd se vice podoba na matetskou
bunku, zistdva na stejném misté¢ v klidovém stadiu. Druha, mensi bunika prodélava dalsi
mitoticka déleni. Vysledkem téchto déleni jsou B-spermatogonie (Jelinek a kol., 2003). Tyto
B-spermatogonie se v rozmnozovaci fazi naposledy déli mitézou a vznikaji diploidni primarni
spermatocyty neboli spermatocyty 1. fddu (Reece, 2011). Druhé obdobi, obdobi mnoZeni
navazuje na obdobi ristu a pro toto obdobi je charakteristické, Zze B-spermatogonie
(spermatocyt 1. fadu) zvétSuje sviij objem. Posledni faze spermatogeneze je obdobi zrani.
Toto obdobi se také nazyva obdobi meidzy, jelikoz zahrnuje dvé na sebe navazujici déleni,
pfinichZz vznikd samc¢i pohlavni bunka, kterd méa pouze haploidni pocet chromozomi.
Do prvni meidzy vstupuje spermatocyt I. fddu a z n¢j vznikaji dva spermatocyty II. fadu.
Vysledkem druhé meidzy jsou Ctyii haploidni spermatidy, které obsahuji pouze jeden
sexchromozom — a to bud’ X nebo Y. Nasledujici obdobi metamorfézy (spermatohistogeneze)
probihd v Sertoliho bunkach ve wvarlatech. V této fazi dochédzi k pfeméné nepohyblivé
spermatidy na pohyblivou spermii jiného tvaru. Formuje se hlavicka spermie, jadro
se prodluzuje, zplostuje a presouva k apikalnimu polu buniky. Na pfedni ¢asti spermie se
vytvaii akrozom, ktery obsahuje specifické enzymy pro rozruSeni zony pellucidy
a cytoplazmatického obalu vajicka. Tento krok je zdsadni pro prinik spermie do vajicka
a nasledné oplozeni. Dale dochdzi k pfesunu centriolit do zadni ¢asti hlavicky a z nich vznika
kréek a osové vlakno bi¢iku (ten zapficinuje pohyb spermie). Po dokonceni této piemény se
spermie piesouvaji z varlat do hlavy nadvarlete a dale do ocasu, kde jsou skladovany (Jelinek

a kol., 2003).



K prvni ejakulaci (vyronu semene) dochazi a morcecich samcti mezi 8. a 10. tydnem

veku (Fox et al., 2015).
3.2.2 Samici pohlavni astroji

3.2.2.1 Anatomie a fyziologie sami¢iho pohlavniho ustroji

Sami¢imi reprodukénimi organy jsou parové vajecniky, parové vejcovody, dé€loha,
pochva a vulva (Terril and Clemons, 1997; Reece, 2011). Samice od samcu lze rozeznat
pohledem na externi genitalic. Samci maji dobfe patrna Sourkova pouzdra (viz. kapitola
3.2.2.1 Anatomie a fyziologie sam¢iho pohlavniho Ustroji) a samici vulva ma tvar pismene
ypsilon. Mezi rozdvojenim tohoto pismene, se v horni ¢asti nachdzi vyvod uretralni,
a na spodni bazi pismene ypsilon se nachazi vyvod analni (O’Malley, 2005).

Vaje¢niky (ovaria) jsou nazloutlé, zplostélé organy, které jsou hladkého
nebo uzlovitého vzhledu. Vzhled zavisi na tom, v jaké fazi reprodukcniho cyklu se samice
pravé nachazi (Terril and Clemons, 1997). Jejich tvar je protahly a velikost az 0,5 cm (Jekl
akol., 2004). Vajetniky se nachazi kaudolateralné od ledvin a jsou pfipevnény
prostfednictvim mesovaria (zdvésného aparatu vajecnikll) (O’Malley, 2005). Ve vaje€nicich
dochazi k vyvoji vajicek a k produkci pohlavnich hormont (Reece, 2011; Jelinek a kol.,
2003).

Vejcovod (tuba uterina) je parova trubice tvofena hladkou svalovinou a sliznici
(Reece, 2011) a pti¢emz na vajeCniky navazuje nalevkou vejcovodu (O’Malley, 2005).
Vajicka jsou odvadéna z vajeénikti do vejcovodu, kde se oplozuji spermiemi a dale mifi
do déloznich roht (Reece, 2011).

Dvouroha d€loha (uterus) je organ ruzové barvy a ma tvar pismene ypsilon, tvofi
ptechod z vejcovodu do pochvy (Terril and Clemons, 1997), ma dva rohy, dv¢ kratka délozni
téla, ktera se spojuji v jeden délozni krcek ustici ve vaginu (Barthold et al., 2016; Jekl a kol.,
2004). U samic, které nikdy nemély kopulaci, je déloha oddélena hymenem (slizni¢ni fasou
neboli panenskou blanou). Ta je pferuSena spolecné s prvni kopulaci (Jelinek a kol., 2003).
V déloze dochazi k vyvoji plodu v piipadé, doslo-li po kopulaci k oplozeni vajicka spermii
(Reece, 2011). Hmotnost délohy se pohybuje okolo 2 grami a béhem biezosti se muze
navysit az na 300 gramu (v zavislosti na hmotnosti a poctu mlad’at) (Harkness et al., 2010).
Vystelku téla délohy tvoii zlaznata sliznice, ktera je bohaté zasobena. Kréek délohy prechazi

v pochvu a je uzavien. Otevira se v obdobi fije nebo porodu. Kréek je vyplnény hlenem, ktery
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vytéka béhem fije do pochvy. Funkce tohoto hlenu je ochranna, brani priniku infekce
z vaginy az do délohy (Reece, 2011).

Pro pochvu (vagina) tohoto druhu hlodavcu je charakteristické, ze ma vaginalni
uzaviratelnou blanku (Terril and Clemons, 1997). Jedna se o velmi tenkou, prisvitnou
membranu, ktera ucpava vaginalni otvor (O’Malley, 2005). Tato membrana je oteviena pouze
pfi estru a porodu (Terril and Clemons, 1997). Uzavira se kratce po estru, nebo pokud dojde
ke kopulaci, tak az po vylou€eni vaginalni ,,zatky* (O’Malley, 2005). Tato ,,zatka* vypliuje
pochvu od délozniho hrdla a celou vulvu samice (Wagner and Manning, 2014). Pochva lezi
V panvi a propojuje vulvu s délohou. Povrch pochvy je pokryt bezzlaznatym vrstevnatym
epitelem a je vystlana sliznici (Reece, 2011).

Ochod neboli vulva je koncova ¢ast pohlavniho ustroji Samic mezi pochvou
a stydkymi pysky a jevi se jako uzké Sté€rbina. V nejspodnéjsi ¢asti vulvy se nachazi zakryty
postévacek (clitoris), ktery je tvofen topofivou tkani a citlivym nervovym zakoncenim a je

samic¢im rudimentem sam¢iho penisu (Reece, 2011).

3.2.2.2 Hormony ovliviiyjici sami¢i pohlavni soustavu

Gonadotropiny neboli gonadotropni hormony jsou hormony adenohypofyzy (pfedniho
laloku hypofyzy a zahrnuji hormony folikulostimula¢ni (FSH) a luteinizaéni (LH)).
Tyto hormony maji u samic, ale i u samct dilezité role. FSH fidi u samcl tvorbu spermii
(spermatogenezi) a u samic rust a dozravani vajicek (ovogenezi) a folikuld. Luteinizacni
hormon zapficinuje u samic ovulaci a vyvoj Zlutého téliska (Reece, 2011).

Prolaktin je, rovnéz jako FSH a LH, hormon ptfedniho laloku hypofyzy a jeho funkce
je zahajeni a udrzeni laktace po porodu (Jelinek a kol., 2003).

Estrogeny jsou hormony produkované vaje¢niky, placentou a kirou nadledvin. Jejich
hlavni funkci je stimulace rGstu bunc¢k a tkani, jez se jakymkoliv zplGsobem vztahuji
k reprodukci. Dal§imi funkcemi jsou vznik samicich sekundarnich pohlavnich znaki,
navozeni sexudlniho chovani (fije a svolnost k pafeni), ovliviiuji riist a vyvoj mlécné Zlazy,
tvorbu bilkovin, zvySeni sekrece zlaz délohy aj. (Reece, 2011). Tyto hormony tedy hraji velmi
dialezitou roli z hlediska plisobeni na reprodukéni chovani u samic a také jsou vyznamné
z ditvodu regulace sekrece gonadotropnich hormont uvoliiovanych z hypofyzy (Warembourg
and Leroy, 2004).

Progesteron je produkovan Zlutym téliskem, placentou a kiirou nadledvin. Ve vétSiné

piipadd spolupracuje spolecné s estrogeny. Mezi jeho funkce patii naptiklad stimulace ristu
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alveolli mlécné zlazy, zabrainuje stahtim délohy béhem gravidity (Reece, 2011). Progesteron
je vyznamny z hlediska napomahani otevirani vaginalni membrany pfi porodu. Soucasné
S timto hormonem pusobi i relaxin (Wagner and Manning, 2014).

Oxytocin je hormon uvoliiovany ze zadniho laloku hypofyzy (neurohypofyzy).
Hormony neurohypofyzy se uvoliiuji na zakladé neuroendokrinnich reflext. Mezi jeho funkce
patifi naptiklad uvoliiovani mléka z bradavek jako nasledek jejich stimulace mladétem,
nebo kontrakce dé€lohy pii ovulaci nebo pii porodu. Kontrakce pii ovulaci a samoziejmé
pii kopulaci napoméhaji transportu spermii do vejcovodu a tim usnadiuji oplozeni. Kontrakce
pti porodu naopak pomahaji priichodu plodu porodnimi cestami a jeho naslednému vypuzeni
(Reece, 2011).

Relaxin je hormon, ktery je zodpovédny za uvoliovani panevnich svali pied porodem

(Fox et al., 2015).

3.2.2.3 Ovogeneze

Ovogeneze neboli oogeneze, je d¢j, pii kterém vznikaji sami¢i pohlavni bunky —
ovocyty (téz oocyty) (Reece, 2011). Oogeneze se déli do tii stadii. Prvni, je obdobi
rozmnozovani, nasleduje druhé obdobi ristu a zakoncuje se obdobim zrani (Jelinek a kol.,
2003).

Prvni faze, obdobi rozmnoZovani, probih4 jest¢ u nenarozenych samicich jedinct,
kteti se teprve vyviji v déloze. Tito jedinci maji uz zformované gonady a dochdzi u nich
k mnohonasobnému déleni oogonii mitézou. B€hem posledniho mitotického déleni vznikaji
diploidni oocyty I. fadu. Z nich vznikaji obklopenim vrstvou epitelovych bunék primarni
folikuly (Jelinek a kol., 2003).

Druhé obdobi, obdobi rlstu, se déli na dvé etapy. Nekteré primarni folikuly zacinaji
rist uZ v prenatdlnim obdobi, ovSem tyto folikuly nikdy nedozraji a zanedlouho zanikaji.
Druha etapa rtstu primarnich folikull pfichazi az spole¢né s pocatkem pohlavniho dospivani
samice. Rychlejsi rist nastava béhem puberty a pohlavnich cykli. Cilem ristového obdobi je
dosazeni zralych folikuld z rostoucich primarnich folikuld (Jelinek a kol., 2003).

Poslednim stadiem ovogeneze je obdobi zrani. Toto obdobi se rozdéluje na dvé
po sobé nasledujici zraci déleni. Prvni zraci déleni, kterému se také fika redukéni, zahrnuje
konjugaci chromozomi v bunééném jadie a k Castené vymeéné genového materialu.
Toto déleni rozdélilo zraly priméarni ovocyt na dvé buiky, které nejsou stejné velké a kazda

obsahuje jen poloviéni sadu chromozémi — jsou haploidni. Vétsi burika, nyni ovocyt II. fadu
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(také sekundarni ovocyt), obsahuje vétSinu cytoplazmy. Druha bunka je mensi, obsahuje
mén¢ cytoplazmy a je nazyvéana prvnim polovym téliskem. Na prvni déleni navazuje druhé,
ekvacni déleni. Toto déleni probihd, ovSem dokoncuje se az v ptipadé, ze se po ovulaci uvolni
ovocyt II. fadu z folikulu a dojde ke spojeni se spermii. Jestlize dojde k priniku spermie
do folikulu, vznikaji z folikulu II. fadu dvé buiky rozdilné velikosti. Z vétsi bunky, vznika
oplozené vajicko (ovum) a z men$i bunky vznika druhé poélové télisko. V piipadé, ze
se sekundarni folikul nesetka se spermii a nedojde k jejimu praniku dovnitt, druhé, ekvacni
déleni se nedokon¢i a dochazi k zaniku bunky. Cilem posledni faze ovogeneze je dosazeni

zralého a oplozeni schopného vajicka (Jelinek a kol., 2003).
3.2.3 Reprodukce

Reprodukce je jednim z hlavnich cilt, pro¢ zvifata chovame. K dosazeni co nejvétsiho
uspéchu je dulezité znat fyziologii morcéat a zajistit jim co nejvhodnéjsi hygienické podminky

pro dodrzeni welfare pro jejich rozmnozovani (Tejml et al., 2015).

3.2.3.1 Estralni cyklus

Samice morcat jsou zvifata polyestrickd, nesezonni (Wagner and Manning, 2014).
Polyestricka zvitata jsou takova, u kterych se fije objevuje nékolikrat do roka (Reece, 2011).
Délka celého estralniho cyklu je v priméru 15 — 17 dni (O’Malley, 2005). Tento cyklus
se sklada celkem ze Ctyt obdobi - z proestru, estru, metestru a z diestru (mezifijového obdobi)
(Wagner and Manning, 2014).

Prvni ¢ast cyklu, proestrus, je obdobi, béhem kterého se samice pfipravuje na pravou
iji (Jelinek a kol., 2003). Toto obdobi trva zhruba 1 — 1,5 dne, s vyjimkou prvniho proestru,
ktery trvd 3 — 8 dni. Znamkou proestru je nejcastéji zvySena aktivita, zejména energické
pobihani po kleci (Wagner and Manning, 2014). Dalsi charakteristické znaky jsou postupné
zdutovani vaginy, otevieni vaginalni zatky (Fox et al., 2015). Mezi vnitini aktivitu, ktera
se d&je uvniti pohlavnich organii samice patii rust a zrani folikulti a soucasny zanik Zlutého
téliska z predchoziho cyklu (Jelinek a kol., 2003) vlivem toho, Ze béhem proestru se hladina
progesteronu zvysi (naopak v obdobi diestru je hladina téméf nedetekovatelna) (Alkhalaf
etal., 1992). V tomto obdobi jsou samice mnohem aktivné&jsi v projevech nez samci. U samic
mohu zacit projevy estru jiz 53 hodin pfed nim samotnym, ackoliv se stale jeSté¢ jedna
0 proestrus. Samicka se muze zacit ,,pohupovat v zadnich koncetinach a vydavat zfetelné

,hrdelni® zvuky. OvSem nejvyraznéjsi aktivita projevi fije se dostavuje az béhem poslednich
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10 hodin, které bezprostiedné predchazeji estru. Béhem konce prvni faze dochazi K otevirani
vaginalni membrany, zvétSovani bradavek a také ke zdufeni vnéjSich pohlavnich organt
(Wagner and Manning, 2014).

Samotny estrus, tedy vlastni tije (Jelinek a kol., 2003), trva 6 az 11 hodin. Estrus
se projevuje ,,pohupovanim* zadni ¢asti té€la, cenénim zubt, nastavovanim a oteviranim vulvy
(O’Malley, 2005). Intenzita projevii chovani estru je vzdy nejintenzivnéj$i na pocatku
apostupné se snizuje. Nejspolehlivéjsim projevem estru je kopulacni reflex. Béhem n¢j
se samicka prohyba v zadech, vyvySuje zadni ¢ast té¢la a rozevira vulvu, ze které vytéka hlen.
Pochva morcete je (kromé& estru a porodu) uzaviena vaginalni membranou (Wagner
and Manning, 2014). Vaginalni membrana se u dospélych samic otevird po dobu 2 dnd
a uzavira se po ovulaci (O’Malley, 2005). Otevirdni membrany tedy piedchazi estru, ale jeho
nacasovani je piili§ variabilni, aby bylo mozné pouzit k pfesnému stanoveni nastupu estru.
Jak jiz bylo uvedeno, vaginalni membrana se otevira po dobu zhruba 2 dnt, ale béhem
prvnich cykla je vSak délka otevieni prodlouzena: pfi prvnim cyklu az na 12 dni, pfi druhém
cyklu na 5 dni (Wagner and Manning, 2014). Prvni estrus a nasledna ovulace se u samic
objevuje uz ve véku 4 — 5 tydnt (Fox et al., 2015). Ovulace je spontanni déj a obvykle
nastava asi 10 hodin po nastupu estru nebo také 2 — 3 hodiny po porodu (O’Malley, 2005).
Obvykle ptetrvava 1,5 — 2 hodiny po ukonceni estru, tedy pietrvava az do obdobi metestru.
K poporodnimu estru s ovulaci dochazi u morc¢at pravidelné. Poporodni estrus se vyskytuje
u samic asi 2 - 10 hodin od porodu a oproti klasickému estru, ktery trva 6 az 11 hodin, trva
velice kratce, a to pfiblizn¢ 3 — 4 hodiny. Vzhledem k tak kratkému poporodnimu estru
se samice a samci stithnou spafit jen jednou (Wagner and Manning, 2014).

Tteti faze — metestrus trva ptiblizné 2,5 — 3 dny (Wagner and Manning, 2014) a je to
obdobi, které navazuje na vlastni fiji. V tomto obdobi dochéazi ke vzniku zlutého téliska, které
produkuje progesteron. Charakteristickym chovanim samic je odeznéni ptfiznakti pohlavniho
chovani (Jelinek a kol., 2003).

Obdobi od konce metestru do pocatku proestru se nazyva diestrus, tedy mezitijové
obdobi (Jelinek a kol., 2003) a trva 11 az 12 dni (Fox et al., 2015). Béhem tohoto obdobi,
pokud doslo k oplozeni, Zluté télisko dokoncuje sviij vyvoj a dale produkuje progesteron a tim
napomaha vyvoji embryi a plodii az do porodu. V piipade, ze vajicka béhem ovulace nebyla
oplozena a samice nezabiezla, dochazi k zaniku zlutého téliska (piestava se tvofit

progesteron) a nastupuje opé€t proestrus (Jelinek a kol., 2003).
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3.2.3.2 Pfipousténi a pareni

K pfipousténi a naslednému zabfeznuti je dulezité, aby jedinci byli pohlavné, ale
i t€lesné dospéli. Obdobi, kdy jedinci dosahuji pohlavni dospélosti, se mezi jednotlivymi
pohlavimi li§i. Zalezi zejména na genetickém zaloZeni a na okolnim zivotnim prostiedi
(Wagner and Manning, 2014). Samicky pohlavné dospivaji ve 2 — 3 mésicich, na rozdil
od samcu, ktefi dospivaji jesté o mésic pozdéji, a to ve 3 — 4 mésicich (Fox et al., 2015).
Ackoliv samci vykazuji pohlavni dospélost uz od 1. mésice véku a existuji ptipady, kdy
samice zabfezly jiz ve 4. az 5. tydnu veéku (O’Malley, 2005).

Idealni obdobi pro prvni pfipusténi morcat je obdobi mezi 2,5 — 3 mésici véku samice
nebo dosahuji-li hmotnosti 450 — 600 gramu, Vv zavislosti na plemeni. Pro samice je
nejvhodngjsi obdobi na pfipusténi pied 6. mésicem stafi, a to z toho divodu, Ze se samice
do této doby jeSté nestava tucnou nebo nema pevné srostlé stydké kosti (Wagner
and Manning, 2014). Ke kalcifikaci téchto kosti dochazi mezi 6. a 9. mésicem véku (Fox et
al., 2015). Nesrostlé stydké kosti jsou pro samice velice dulezité, a to z divodu, aby byly
pruzné pro pruchod plodu béhem porodu. Srostlé stydké kosti mohou vést k obtiznému
porodu nebo dokonce k selhani porodu (Wagner and Manning, 2014). U samct idealni obdobi
pro piipousténi neni tak pfisn¢ definované, jako u samic. Divodem je, Ze u nich nehraje
zasadni roli télesna dospélost (600 — 700 gramit), ale dospélost pohlavni (Fox et al., 2015).

Délka reprodukéniho obdobi morcat, zejména samic, trvda po dobu 3 let, ovSem
komer¢ni chovatelé nechédvaji samice reprodukovat pfiblizné€ jen 18 mésicti a poté je vyfazuji
z reprodukéniho chovu (Harkness et al., 2010). Posledni ptipousténi a gravidita neni striktné
dana. Stav vhodny k pfipousténi je velice individualni a zavisi na kondici samice, ovSem
nemély by byt pfipoustény samice starsi 5 let v€ku (Rasmanova a Vitkova, 2006).

Uspé&snému spafeni piedchazi uspdsné piipousténi. To znamena, Ze je nutné, aby
samice byla schopna pfijmout samce. Samice davd ochotu najevo svymi projevy b&hem
proestru, kdy je pro samce atraktivni, ale jeSté¢ neni schopnd jej pfijmout. K pfijimani samct
dochazi béhem estru a zarovenn béhem ovulace (Reece, 2011). V tomto obdobi samec samici
dava najevo svou ndklonnost. Samec kolem samicky krouZi, vydava brumlavé zvuky,
pohupuje se na koncetinach, pteslapuje a krouti zadeCkem. Neustdle samici ofichava pochvu.
To samici neni pfijemné a samci se pfirozen¢ brani (pokud jesté neni v fiji). Samice se brani
kousanim, kvic¢enim a o€lirdvanim tenkym proudem moci (RaSmanova a Vitkova, 2006).

Po fazi branéni se samci pfichazi samotna prava fije, ktera trva 6 — 11 hodin, béhem

kterych je samice schopna pfijmou samce (O’Malley, 2005; RaSmanova a Vitkova, 2006).
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Béhem pafeni je samice predni Casti téla polozend se zvednutym zadeCkem. Ke styku dochézi,
je-li samec zezadu na samici a jeho zduteny pyj je zaveden do pochvy (Aspinall and Capello,
2015). Ktomu je tfeba ztopofeného pyje, aby mohl byt zaveden do pochvy. U zvifat
s esovitou klickou dochazi k vyrovnani ,esicka®“ a vysunuti penisu ven (Reece, 2011).
Pohlavni spojeni trva jen kratce — par sekund (Rasmanova a Vitkova, 2006). Samec béhem
pareni (zavedeni penisu do pohlavniho Ustroji samice) udéla jednu nebo dvé intromise a poté
dojde k vyronu a ejakulaci semene uvnité samicich genitalii (Fox et al., 2015). Tomu
predchazi prichod semene mocovou trubici peristaltickymi pohyby a kontrakci svalu (Reece,
2011). Po koitu nasleduje Giprava srsti a ¢isténi se v oblasti genitalii (Fox et al., 2015).

Pafeni morcat je uspésné, jsou-li v genitaliich pfitomny spermie (O’Malley, 2005)
nebo je-li v pochvé kopulaéni zatka (O’Malley, 2005; Rasmanova a Vitkova, 2006). Zatka je
voskovité az gumovité konzistence a je to produkt, ktery vytvofily sam¢i pridatné pohlavni
zlazy. Jeji funkce je zlepSit transport spermii, chranit je a v sami¢im ustroji ma funkci
ochrannou proti oplozeni jinym samcem (RaSmanova a Vitkova, 2006).

Ptiblizné 60 — 80 % ze vSech pafeni je plodnych, véetné poporodniho pafeni (Fox et
al., 2015), u jinych druhd zvifat realizovana uméla inseminace neni praktickym feSenim

pro rozmnozovani morcat (Harkness et al., 2010).

3.2.3.3 Oplozeni a vyvoj plodu

Ejakulované spermie ze samciho pyje do samicich pohlavnich cest jsou vedeny
kontrakcemi délohy, S pomoci hormonti obsazenych v semenné plazmé, do vejcovodu.
Zde dochazi k fertilizaci. Oplozeni je splynuti sam¢i haploidni pohlavni gamety (spermie) se
samici taktéz haploidni pohlavni burikou (vajickem). Timto spojenim dvou haploidnich bun¢k
vznika diploidni zygota (Reece, 2011). Nejprve vsak prochazi spermie pies coronu radiatu
(Jelinek a kol., 2003). Poté dochazi k penetraci, coz je pranik spermie zénou pellucidou.
V tuto chvili dochazi k druhému zracimu déleni oocytu. Po priiniku spermie do oocytu
dochdzi k ,reakci zény*, coz je d¢j, ktery zabranuje dalSimu pronikéni spermii do jiz
oplozené¢ho vajicka. Vznikd prvojadro, spojeni jader vajicka a spermie. K dokonceni
fertilizace dochazi v tu chvili, kdy prvojadra mizi a vznikaji chromozémy (Reece, 2011).

Po tspésné fertilizaci nésleduje dalsi vyvoj nové vzniklého jedince. Diploidni zygota
sestoupi nize do vejcovodu a v téchto mistech dochazi k blastogenezi (ryhovani, coz je dalsi
déleni bungk, naristajicim poctem dle geometrické posloupnosti — vznikaji tedy 2, 4, 8, 16

bunék). Timto d&€jem noveé vzniklé bunky oznaCujeme blastomerami. Tyto blastomery se
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ne vzdy musi délit synchronng. Utvar 16 bunék se nazyva morula. Pii dal$im déleni bungk
vznika uvnité moruly dutina vyplnéna tekutinou, ktera se nazyva blastocel. Utvaru s dutinou
a tekutinou se odborn¢ fika blastocysta (Jelinek a kol., 2003). Blastula se uhnizdi v d¢lozni
sliznici pfiblizn€¢ 6 — 7 dni po ovulaci, béhem které doslo k fertilizaci (Fox et al., 2015).
V tomto obdobi uz dochazi k diferenciaci bun¢k, ze kterych pozdé€ji vznikd bud’ télo nové
vznikajiciho jedince nebo plodové obaly. Blastocysta mé stile okolo sebe zonu pellucidu,
ovSem pii dalsim déleni a zvétSovani dutiny blastocysty (expandované blastocysty) dojde
Kk prasknuti zony pellucidy a hatchingu (,,vyklubani). Po vyklubani dochazi k rychlému
zvétsovani a dalsi diferenciaci bun¢k (Jelinek a kol., 2003).

Nejprve vznikd trofoblast z extraembryondlnich bunék, poté z centralnich bunék
zarodecny tercik. Nasleduje gastrulace, coz je d¢j, pfi kterém se tvoii tii zdrodecné listy —
ektoderm, mezoderm a entoderm. Z entodermu vznikaji organy a plodové obaly. Entoderm se
dale ¢leni na prvostievo a zloutkovy vacek, jez poskytuje embryu v pocatcich vyvoje
energeticky zdroj. Z prvostfeva vznika allantois (mocova blana, ve které se hromadi moc).
Z ektodermu a mezodermu vznika chorion (klkova blana, nejzevn&jsi plodovy obal
komunikujici svymi klky se sliznici délohy a tim ziskavé plod vyZzivu) a amnion (ov¢i bléna,
uzavira vak vyplnény tekutinou, v niz plave zarodek ¢i plod). Jednotlivé vrstvy vyskytujici se
vedle sebe vytvari dalsi a ty se nazyvaji allantochorion a allantoamnion. Vsechny tyto
navzajem pospojované listy spojené se sliznici délohy se souhrnné pojmenovavaji placenta

(Jelinek a kol., 2003).

3.2.3.4 Placenta

Existuji tii charakteristiky, které se tykaji placenty a jsou zvlasté uzite¢né pii bliz§im
poznavani placentarni fyziologie a také plodu. Za prvé, placenta mor¢at ma mnoho
morfologickych vlastnosti spoleénych s lidskou placentou. Za druhé, gestaéni obdobi
(bfezost) je dostate¢n¢ dlouhé, aby umoznilo snadné rozliSovani mezi riznymi stadii vyvoje
plodu. A za tfeti, plody jsou v poslednim trimestru dostatecné velké pro snadny odbér krve
(Wagner and Manning, 2014). Placenta je dulezitd pro ptenos kysliku a zivin a zaroven
pro odvod zplodin embrya a pozdéji 1 plodu. Samoziejmé ma také funkci endokrinni
a ochrannou (Jelinek a kol., 2003).

Morcata maji, stejné jako lidé, hemochorialni placentu (placenta haemochorialis).
Tato placenta je svymi klky v pfimém kontaktu skrevnim fecistém matky (Wagner

and Manning, 2014), to znamena, ze ma nejintimng&j$i typ spojeni placenty s délozni sliznici
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matky (Jelinek a Koudela, 2003). Vsechny protilatky ziskavaji mladata praveé z placenty
(Harkness et al., 2010). Piestoze morcata patii taxonomicky do hlodavcu, spole¢né s kiecky,
krysami a dalSimi, existuji vramci skupin odliSné variace. Placenta morcat je blize
Klasifikovana jako labyrintné hemo-monochorialni, coz je placenta s pouze jednou
trofoblastovou vrstvou. V labyrintu placenty cirkuluje matefska krev v kapilarach plodu, které
jsou tvoreny z trofoblastu (Wagner and Manning, 2014; Harkness et al., 2010). Matka

po porodu a uvolnéni mladéte z placenty celou placentu pozie (O’Malley, 2005).

3.2.3.5 Bfezost

Biezost zahrnuje stav, kdy samice ma uvnitt té€la nenarozené mladé (i vice mlad’at).
Nazyva se téz gravidita, pregnance nebo gestace. Biezost je obdobi, které zacina oplozenim
vajicka a kon¢i vypuzenim mladéte z t€la matky. Délka celého obdobi gravidity se oznacuje
jako gesta¢ni perioda (Reece, 2011). U morcat se pohybuje v rozmezi 59 az 72 dnu
(O’Malley, 2005). Primérna délka biezosti je 68 dnti (Wagner and Manning, 2014). Gesta¢ni
obdobi mutize byt rozdéleno podobné jako u koni, lidi a opic do tzv. trimestri. U morcat je
kazdy trimestr dlouhy pfiblizn€ 3 tydny (Harkness et al., 2010). Prvni faze se nazyvé ovularni
a trva do stadia expandované blastocysty. Druha faze se nazyva embryondlni a posledni,
fetalni, je obdobi, od kdy plod vykazuje vzhled jako dospélec a tva az do porodu (Jelinek
akol., 2003). Délka gestace je nepfimo umérna velikosti vrhu (Fox et al., 2015), coz
znamena, ze biezost u samic s mensimi vrhy je delsi (O’Malley, 2005).

Béhem priamérné 68 denni gravidity se normalné vazici déloha (piiblizn¢ 2 gramy)
ZVveEtsi az na hmotnost 300 gramd, coz je aZ jedna tietina plivodni hmotnosti matky. A to diky
souctu hmotnosti vSech ploda uvnitf délohy (Harkness et al., 2010). V mnoha piipadech bylo
prokazano, Ze samice b&hem biezosti az zdvojnasobila svou hmotnost (Wagner and Manning,
2014). V prub&hu biezosti se u samic zvySuje chut k jidlu, zlepSuje se vyuZzivani zivin
z potravy, zvysi se ukladani tuku do podkoznich zasob i celkova hmotnost (Jelinek a kol.,
2003). Ovsem nezkuSeni chovatelé nemusi ani zaregistrovat, Ze je samice v oekavani, a to
zZ prostého ditvodu, protoze morcata pted porodem nebuduji hnizda (Harkness et al., 2010).

Biezost je mozné zjistit jemnym prohmatanim délohy. Uz v 15. dni gravidity mohou
byt v d€loznich rozich rozpoznany pevné otoky o velikosti asi 5 milimetri v priméru. OvSem
k této diagnostice je tfeba vyuzit metody radiografie, zejména ultrazvuk, aby diagnoza byla
S nejveétsi pravdépodobnosti potvrzena. V 19. dni jsou vysledky, které se ziskaji diky

diagnostickym metodam, stoprocentni a dochazi k potvrzeni gravidity ¢i nikoliv (Fox et al.,
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2015). Palpacné potvrdit bfezost samice je mozné nejdiive okolo 30. dne gravidity (Jekl
a kol., 2004). Od 5. tydne biezosti se biisko samice za¢ina objemoveé zvétsovat (RaSmanova
a Vitkova, 2006). Fetalni skelety lze pozorovat radiograficky (pod ultrazvukem) v 6. tydnu
biezosti. Pohyby plodta jsou hmatatelné uz 15 dni pied terminem porodu (Harkness et al.,
2010; Rasmanova a Vitkova, 2006). V tomto obdobi uz mlad’ata oteviraji o¢i a vymeénuji
mlécné zuby za trvalé. Novorozenci se tedy rodi s téméf vSemi Cerstvé profezanymi trvalymi
zuby, pfi¢emz mlééné zuby se jesté béhem vyvoje uvniti matky postupné vstiebavaji. Jedina
posledni stolicka se profezava az béhem prvniho tydne po porodu (Rasmanova a Vitkova,
2006). Béhem pozdnéjsiho stavu biezosti se U samice projevuje dal§i zvétSeni biisni Casti
a behem posledniho tydne biezosti dochazi k roztahovani stydkych kosti az na 3 centimetry,
coz je hlavni ptiznak bliziciho se porodu (Fox et al., 2015). S blizicim se porodem pohyby
mlad’at uvnitt matky ustavaji z diivodu nedostatku mista. V tomto obdobi je nutné pozorovat
samici, zda nedoslo ke zménam chovani. Samice by méla byt stale aktivni, stejné hmotnosti
a chuti k jidlu. V pripad¢ apatie a jinych potizi mize dochéazet k reprodukénim komplikacim,

jako napiiklad k toxémii (RaSmanové a Vitkova, 2006).

3.2.3.6. Porod, novorozena mlad’ata, poporodni péce, odstav

Porod je dégj, ktery ukoncéuje graviditu. Béhem né&j dochazi k vypuzeni plodovych
oball, ve kterych je obalen zraly plod (Jelinek a kol., 2003). Mezi ptiznaky bliZiciho se
porodu se fadi jiz zminéné rozSifeni stydkych kosti, dale snizeny piijem potravy, mensi
aktivita a zrychleni dechu (RaSmanova a Vitkova, 2006). Vazivové chrupavcita spona
stydkych kosti se pod vlivem hormonu relaxinu béhem druhé poloviny biezosti zacne
oddélovat a pokracuje v oddélovani do cca 48 hodin pfed porodem, kdy je v tomto misté
hmatatelnd mezera asi 1,5 centimetru. Béhem porodu mize toto otevieni dosdhnout
az 2,5 centimetru (Harkness et al., 2010). Nékteré samicky se ptred porodem co nejvice
vyprazdnuji, takze je mozné v chovném prostoru vidét vice vykalii na jednom misté
(RaSmanové a Vitkova, 2006).

Porod lze rozdélit do tfi stadii, do oteviraciho, vypuzovaciho a poporodniho. V prvni,
oteviraci fazi, dochdzi k intenzivnim kontrakcim délohy, které se prodluzuji, a interval
mezi nimi se zkracuje a zvySuje se intenzita a frekvence stahi. Na konci prvni faze praska
allantochoriovy vak a odchéazi plodova voda, kterd zvlhcuje a Cisti pohlavni cesty. V tuto
chvili za¢ina druha fadze porodu — vypuzovaci. Béhem této faze dochazi k silnym, dlouhym

a Casto se opakujicim kontrakcim doplnénych o tlaceni samice. Kontrakcemi a tlaCenim je
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plod posouvan do dalSich ¢asti porodnich cest a dale, az je vypuzen z téla samice ven (Jelinek
a kol.,, 2003). Samice rodi mlad’ata hlavou napfed (Rasmanova a Vitkova, 2006).
Po vypuzeni jsou mlad’ata s matkou stile spojena pupecni Silirou, ta je ale po porodu
piekousnuta Vv blizkosti pupku. Po vypuzeni mladéte nastava poporodni stddium. V této fazi
odchazi plodové obaly, diky slabsim poporodnim kontrakcim (Jelinek a kol., 2003). Kazdé
mlad€é ma svij vlastni plodovy obal. Samice po jejich vypuzeni a o¢isténi mlad’at obaly pozie.
Plodové obaly obsahuji hormon oxytocin. Tento hormon podporuje kontrakce délohy, ¢imz
napomaha posunim a narozeni dalSich mlad’at. Oxytocin se také podili na spousténi mléka
(RaSmanové a Vitkova, 20006).

Pokud prvni porod samice probihd az pozdé&ji, tedy mezi 8. — 10. mésicem véku,
neboli vyvod. Tyto ptekdzky mohou vést k obtiznym porodiim, zejména pokud se jednd
o mens$i vrhy velkych, dobfe vyvinutych mlad’at. Pfi obtiznych ¢i pozdnich porodech je
mozné u morcat realizovat cisaisky fez. Primérna délka celého porodu trva zhruba pil
az tfi ¢tvrt¢  hodiny, vcetné nékolika minut mezi jednotlivymi narozenimi mladat.
Na samotném zacatku porodu se samici nejprve musi rozeviit stydké kosti alespon
na 15 milimetrti, aby mlad’ata mohla bez komplikaci porodit. Po vypuzeni prvniho mladéte
se stydké kosti jesté o trochu vice rozeviou. Mlad’ata jsou po vypuzeni ocisténa matkou.
Placenta, ktera dosud mladéti zajist'ovala zakladni Zivotni funkce, je poziena rovné€Zz matkou.
Tento d&j se opakuje u vSech mlad’at postupné, jak se rodi (Harkness et al., 2010). Mlad’ata
se rodi relativné rychle po sob¢, a to zhruba v rozmezi 3 — 7 minut mezi jednotlivymi porody.
Pocetné vrhy (3 a vice mlad’at) jsou spojovany s vy$Sim vyskytem mrtvé narozenych mlad’at
(Fox et al., 2015). Velice vzacné se ale stava, Zze matka své mrtvé (ale nékdy dokonce i zivé)
plody napada. Stydké kosti se uzaviraji do 24 hodin od konce porodu (Harkness et al., 2010).

Velikost vrhu mladat je zavisla na poctu ovulovanych folikull, na procentualnim
poctu uhnizdénych vajicek do sliznice d€lohy, na procentudlnim pieziti novorozenych mlad’at
(ur¢ité procento mlad’at mize zemfit piedCasné, a jesté se absorbovat). Vsechna mlad’ata jsou
ovlivilovana genetickymi faktory matky a také faktory prostiedi, které na matku plsobi.
Podminky se kaZzdym rokem méni a vyrazn€ ovliviiuji plodnost matky, Zivotaschopnost
a Vv neposledni fad¢ vyvoj mlad’at (Wagner and Manning, 2014).

Reprodukéni potencial morcat je vysoky. Obecné plati, Ze v jednom vrhu byvaji 3 az 4
mlad’ata (Wagner and Manning, 2014), ale z jednoho vrhu se mtze narodit mlad’at dokonce

az 6. Prvni vrhy byvaji zpravidla méné pocetné (Harkness et al., 2010). Vrht do roka by
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nemélo byt vice nez tfi, a to z divodu, Ze biezost samici vysiluje, oslabuje jeji odolnost,
nasledné by mohla onemocnét a uhynout (RaSmanova a Vitkova, 2006).

Prenatalni obdobi je zavrSeno porodem. Timto déjem je ukoncen jeden reprodukcni
cyklus. Mlad¢ se rodi do novych podminek, kterym se musi pfizptisobit (Jelinek a kol., 2003).
Mlad’ata morcat se rodi prekocidlni. TOo znamena, Ze jsou narozena V pokro€ilém stupni
vyvoje. Mlad’ata jsou pln¢ vyvinuta — zcela osrsténa s otevienyma oc¢ima (Richardson, 2009),
profezanymi zuby a jsou ne zcela zavisla na matce. Tento fakt jim umoziuje konzumovat
pevnou potravu témeét okamzité po porodu, ackoli v prvnich tydnech se také krmi mlékem
matky (Aspinall and Cappello, 2015; Harkness et al., 2010). Ddulezité ale je védét, ze
novorozena morcata za¢inaji konzumovat potravu a pit az 12 — 24 hodin po porodu. Mlad’ata
se také behem néekolika hodin po porodu dokdzi sama, le¢ trochu nestabiln¢, pohybovat a pit
nejen mléko od matky, ale i vodu z misky (Harkness et al., 2010). Hmotnost novorozenych
mlad’at se pohybuje od 45 do 115 gramu (O’Malley, 2005). Hmotnost je velice individualni
a zavisi na vyzivé, genetice a také na velikosti vrhu. Primérna télesna hmotnost ve vrhu
0 tfech az ¢tyfech mlad’atech je 85 az 95 gramt. Mladd’ata o hmotnosti do 50 graml obvykle
hynou (Wagner and Manning, 2014). Dulezité¢ je samici s mlad’aty poskytnout dostatek
prostoru a klidu, mtze dojit také k tomu, ze dospéli jedinci mohou sva mlad’ata uslapat,
zalehnout ¢i jinak usmrtit nebo je muze samice opustit (Harkness et al., 2010). Vyvoj mlad’at
je velice rychly. Mlad’ata by méla ptibyvat na hmotnosti o 2,5 az 3,5 gramu za den, a to
Vv prvnich dvou mésicich. Na konci tohoto obdobi by méla dosdhnout 370 — 475 grami.
Po téchto dvou mésicich rist pozvolna ustava a v 5 mésicich nastava pohlavni dospélost. PIné
télesné dospélé je morce mezi 12. a 15. mésicem zivota (Wagner and Manning, 2014).

Prvotni poporodni péfe matky o mlad’ata spocivd v pravidelné stimulaci vnéjSich
vylu€ovacich organt pro defekaci a moceni a také zajiSténi tepla po dobu piiblizné 1 tydne.
V ramci skupiny se samice staraji nejen o mlad’ata sva, ale i o mlad’ata jinych samic. Zvukové
projevy a jiné signaly, které vydavaji mladd’ata, mohou vyvolat u samice reakci v podobé
olizovani (Harkness et al., 2010). Mlad’ata jsou odstavena od matky pfi télesné hmotnosti
180 gramt, nebo ve véku zhruba 21 dnti, kdy uz by méla byt schopné ptijimat tuhou stravu
(O’Malley, 2005). Po porodu pokracuje estralni cyklus bez ohledu na to, zda samice zabtezla
a bude tvofit mléko ¢i nikoliv. Novorozena mlad’ata, jelikoZ jsou narozenad v pokrocilejSim
stadiu vyvoje, nejsou az tak zavisla na mlécnych zlazach, jako tomu je u ostatnich savcu
(Wagner and Manning, 2014). Nejvyssi produkce mléka vrcholi 5 az 8 den po porodu a ustava

mezi 18. — 30. dnem (Harkness et al., 2010). Mléko morcat se sestava ze 4 % tuku, 8 %
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bilkovin a 3 % laktozy. M1é¢na zlaza je pfitomna u samic, ale také i u samct. U obou pohlavi
je tvorena jednim parem neosrsténych bradavek, které se nachéazi v kazdé ttislové oblasti.
Ackoliv méa bradavky i samec, jeho mlécné zlazy jsou rudimentdlni a mléko nevytvafi.
U samic jsou zlazy tvofeny z n€kolika velmi malych mlécnych lalicka, které prechazi v malé
kanalky. Ty se dale spoji do vétsiho kanalku, ktery usti na povrch bradavkou. Kazda mlécna
zldza ma své vlastni krevni zdasobeni, diky kterému je tvorba mléka usnadnéna.

U pigmentovanych zvitat jsou zlazy na povrchu obvykle tmavé a bez srsti (O’Malley, 2005).

3.3 Onemocnéni reprodukénich organii

3.3.1 Faktory pisobici na reprodukci

Na reprodukci zvifat pusobi fada wvnitinich faktorG (zdravotni stav, geneticka
predispozice, ve€k), ale také vnéjsich (kvalita chovu, vyziva, péée o zvifata a jiné).

Pro dobré reprodukéni vysledky je dilezité udrzovat domaci mazlicky bez zdravotnich
potizi a v kondici. Zaroven je dulezité¢ predchazet veskerym onemocnénim, tedy prevence
chorob. Morcata maji zvySeny prah bolesti, tudiz se u nich onemocnéni neprojevi
bezprostiedné po vyskytu, ale mohou se projevit az za del§i dobu. V ptipadé, ze morce
chovatel kontroluje kazdy den a zn4 bézné chovani jedince, je mozné objevit prvni pfiznaky
onemocnéni uz difive podle menSich zmén v chovani a ptedejit tak propuknuti nemoci.
Chovatelé¢ by méli projevovat zvySeny zdjem o zdravotni stav morcat kazdy den. Méli by
denné prohlédnout na morceti stav srsti a kuize, zuby, usi, o€i, nos a dychaci cesty, tlapky
a drapky, kontrolovat jeho chovani, zevni pohlavni organy, konec¢nik a kvalitu vykala
(RaSmanové a Vitkova, 2006).

Zaclinajici chovatelé by méli byt obeznameni, Ze by méli pravidelné (alespon jedenkrat
do roka) navstévovat se svymi domacimi mazli¢ky veterinarni ordinace a podstupovat jejich
zdravotni vySetfeni z diivodu pfedchazeni nejen reprodukénim onemocnénim (Jekl, 2017).

V chovu je dulezité umisténi chovného zatizeni na vhodném misté. Jednou z moZnych
pficin Castého onemocnéni zvifat je pravé nevhodné zvolené misto chovu. Piibytky by mély
byt umisténé na klidném misté bez pravanu, koufe a v rozmezi pokojovych teplot, tedy
okolo 20 °C. Chovna zafizeni morcat by méla byt vybavena Cistou, bezprasnou podestylkou
a senem. Nem¢la by byt vlhka od vody nebo moci (uvolituje amoniak a ten drazdi oc€i, sliznice
a dychaci cesty, a to zapticiniuje dal§i onemocnéni) a prasna (zpisobuje vytoky z o¢i az zanéty
spojivek a kychani). Pfibytky by mély byt vymyvany dezinfekénimi prostredky,

hypermanganovymi roztoky S horkou vodou nebo chlérovymi ¢i jodovymi piipravkami.
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Dutlezité je udrzovat v Cistoté¢ od vykall, moci a fas také napajecky a krmné misky. O péci
rozhoduje i1 spravnd a kvalitni krmnd davka, ktera by méla byt pestrd. Jednostranna strava
muze mit neblahé nasledky na zaZzivaci Ustroji a zpusobovat kozni nemoci. Dulezité je
I mnoZstvi potravy, nebot’ pfekrmovanim nebo pfili§ tuénou potravou si moréata ukladaji tuk
do zasob nejen do podkozi, ale také do vnitinich orgéni, jako je naptiklad srdce nebo jatra.
VIiv na tuénéni ma také nedostatek pohybu, proto by jedincim mél byt poskytnuty prostor
pro fyzickou aktivitu. Jedincim se nesmi podavat krmivo znecisténé, nahnilé nebo dokonce
plesnivé. Takové krmivo miize vyvolavat také zdravotni komplikace. Naopak by se mélo
podavat omyté, v menSich davkach a za pfistupu k pitné vodé. Morcata stejn¢ jako lidé
nedokazi syntetizovat vitamin C, proto je dilezité jim jej dodavat v krmivu. Vitamin C je
obsazen napiiklad v zelening, ovoci a zeleném krmivu. Podstatnou slozkou krmiva je seno,
ke kterému by morcata méla mit neustaly ptistup. Jako doplnék krmiva je mozné morcatim
podavat tvrdy chléb ¢i jiné pecivo k obruSovani zubt, suché vétvicky ovocnych stromt, dubu,
buku, vrby, bfizy, lisky a jinych. Vhodné je do klece dat morcatim stl na lizéni, ovSem
ne vSechna morcata ji vyuzivaji (Rasmanova a Vitkova, 2006).

Psychicka pohoda je pro zdravotni stav kazdého jedince velice dilezita. Snizeni pohody
zapfi¢ini stresovani zvitat, které miize byt u morcat zptisobovano i détmi, jez nemaji cit
k takto malym mazli¢kim, jinym jedincem stejného druhu chovaném ve spole¢ném kotci

nebo zménami prostiedi. SniZzovat stres pomaha napiiklad hlazeni (Rasmanova a Vitkova,

2006).

3.3.2 Samd¢i onemocnéni

U samct morcat se nevyskytuje mnoho poruch nebo onemocnéni tykajici se
pohlavniho Gstroji. Je mozné rozdéleni na poruchy pohlavni aktivity, plodnosti a patologické
stavy pohlavnich organt. Patologické stavy jsou bud’ vrozené nebo ziskané. Do vrozenych
vad se fadi hypospadie, hypoplazie varlat, perzistujici uzdiCka a segmentalni aplazie
Wolfovych vyvodi. Castéjsimi onemocnénimi saméich pohlavnich organd jsou vady ziskané

béhem Zivota. Mezi né patii naptiklad vyhiez penisu, zanéty nebo fimoza.
3.3.2.1 Poruchy plodnosti, neplodnost

Poruchy pohlavni aktivity se déli na vrozené a ziskané. Vrozend porucha se u samct

vyskytuje méné Casto a piedpoklada se, Ze se vyskytuje u jedincti, ktefi nikdy nebyli schopni
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nakryt samici a zplodit s ni potomstvo. Hlavnimi pfi¢inami jsou napiiklad nedostate¢na
¢innost hypofyzy nebo stitné zlazy, rtizné vyvojové vady vnitinich vyvodnych cest
pohlavnich (defekty semenotvorného epitelu, semenotvorného provazce) a zevnich
pohlavnich organt (anomadlie pfedkozky, penisu ¢i kosti pyjové). Dalsi pfi¢iny mohou byt
ve funkénich defektech spermii (pohlavnich bunék) nebo v retrogradni ejakulaci, to je vrozena
porucha, béhem které se spermie béhem ejakulace dostavaji do moc¢ového méchyie (Vitkova,
2016). Mezi ziskané poruchy plodnosti je fazena také neplodnost. Spravna rovnovaha
mezi androgeny a estrogeny je zasadni pro normalni rozvoj a fungovani samciho
reprodukéniho systému (Li et al.,, 2015). Androgeny, jako je testosteron, jsou steroidni
hormony nezbytné pro normalni rozmnozovaci vyvoj a funkci samce (O’Hara and Lee, 2015).
Samci postizeni touto poruchou nemivaji problém s libidem. To zlstava zachovano, jelikoz je
vyvolavano testosteronem, ktery je tvofen Leydigovymi buiikami. Tito samci mivaji
poskozenou funkci varlat, nadvarlat a ptidatnych pohlavnich zlaz, ale funkce Leydigovych
bunék zastava vétsSinou zachovana. V piipadé destrukce Leydigovych bun¢k nebo poruchou
tvorby hormont hypofyzy a varlat, dochazi k redukci tvorby testosteronu. Pfi¢inami snizené
hladiny testosteronu je, stejné jako u vrozenych vad, naruSena funkce S§titné Zzlazy
nebo nadledvinek, nadory nebo zanéty varlat, stres a jiné psychické poruchy, infekce, obezita,
nepruchodnost vyvodnych cest, podavani nevhodnych 1é¢iv ¢i jiz zminéna retrogradni
samce by mél byt dodrZzovan sexudlni plst a vyvarovat ho stresovym faktorim (dodrZovat
teplotu prostfedi, dostatek denniho svétla, vyvarovat se obezit¢ a zbytecnym transportim).
Vhodné je postizenym jedinciim v krmivu dodévat mineraly a vitaminy (zejména vitaminy
C, A a E). Je tieba védét, ze ucinky 1écby se projevi nejdiive za 3 mésice od zacatku 1é¢by
(nebo odstranéni pfi¢iny), a to z diivodu, Ze vyvoj spermii trva V rozmezi 55 — 70 dni. Neni

tedy mozné ocekavat vysledky ze dne na den (Vitkova, 2016).

Dalsi poruchou sam¢i plodnosti je snizena kvalita ejakulatu. Stav ejakulatu, ve kterém
je snizeny celkovy pocet spermii se nazyva oligospermie. Spermie mohou byt neposkozené
nebo mohou byt patologicky pozménény. Mezi mozné pii¢iny vzniku lze fadit napiiklad
nevhodné faktory vnéjSiho prostiedi, nasledné onemocnéni celého organismu, samotnych
varlat, gondd nebo pouzivani nékterych nevhodnych 1ékii. V nékterych ptipadech muze
dochdzet k roz§ifovani tohoto onemocnéni celym pohlavnim ustrojim samce, ktery muze
vyustit az v azoospermii. To je stav ejakulatu, ktery neobsahuje zadné zralé spermie.

V mnohych pfipadech muze byt také pozménéna i semenna plazma. Ve stav azoospermie
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muze vyustit také teratospermie, coz je stav ejakulatu, ktery obsahuje zvySené mnozstvi
spermii abnormalni stavby. Stav astenospermie je charakterizovan zhorSenou hybnosti

spermii (Vitkova, 2016).
3.3.2.2 Vrozené patologické stavy pohlavnich organi

Hypospadie je neobvykla vrozena vyvojova odchylka vyvodu mocové trubice z penisu
samct. Mocova trubice Usti abnormaln¢ ze spodni strany pyje (Sassnau, 1999).

Hypoplazie varlat je neuplné vyvinuti varlat neboli nevyvinuty semenotvorny epitel
uvnitf varlat. Varlata sterilnich samct jsou ve vétSiné ptipadti mensi nez varlata fertilnich
samci. Tomuto onemocnéni napovida nejen velikost varlat, ale zejména neplodnost pii pareni
se samici, ovSem potvrdit ho Ize pouze v piipadé¢ mikroskopického vysetieni epitelit varlat
a nadvarlat. Pohlavni bunky (gonady) pii hypoplazii nedozravaji a samec tedy ejakuluje
nezralé spermatické buriky, a to kterémkoli stadiu vyvoje (Jakway and Young, 1958). Tento
typ samdi sterility je dédi¢na choroba vznikajici jiz pii nitrodéloznim vyvoji (Vitkova, 2016).

Segmentalni aplazie Wolfovych vyvodi je geneticky podminéné onemocnéni. Pti této
anomalii neni vyvinutd ¢ast pohlavnich cest. Céaste¢né neni vytvofen Wolfiiv vyvod, tedy
prachozi trubice mezi semenotvornymi kanalky a mocovou trubici, a to znemoziuje prichod
spermiim.

Perzistujici uzdicka je vrozené spojeni sliznice pyje a predkozky pomoci vazu.
Ptiznaky tohoto onemocnéni byvaji zanéty kzi na podbfisku a zadnich koncetinach spolecné
s mokvanim. Dal§imi projevy je znemoZnéné vysouvani pyje z predkozky pti erekci, Casté
olizovani penisu a jeho bolestivost. Uginnou 1é¢bou je pieruseni vazu (uzdi¢ky). Tento zakrok

se provadi bez anestezie (Vitkova, 2016).

3.3.2.3 Ziskané patologické stavy pohlavnich organt

Vyhiez (prolaps) penisu neboli parafimoza, je nemoznost ochabnuti erektovaného pyje
a jeho zatazeni zpét do predkozkového vaku (Vitkova, 2016). Mize se u morcat vyskytovat
jako nasledek dlouhodobého traumatu, hromadénim necistot z kiize, podrazdénim infekcemi
pyje (Kleinschmidt and Heatley, 2015), dlouhymi chlupy V oblasti prepucialniho otvoru,
nadmérného pfilnuti okraje predkozkového otvoru k penisu (pfi erekci se vtlaci zpét
do predkozkového vaku a znemozni zatazeni penisu). Mezi dalsi pfiCiny je mozné zaradit
deformovanou kost pyje, poranéni, zaneseni cizich téles do ptfedkozky, nddory pyje nebo nizsi

stupen fimdzy. Prolaps (vyhiez) penisu zabranuje zpétnému odtoku krve, proto je velice
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dilezité jej co nejrychleji uvolnit, aby nedoslo k vétsimu poskozeni nebo az k nekroze. Pyj je
nutné ochladit v chladném hypertonickém roztoku, vydezinfikovat, namazat lubrikantem
(Vitkova, 2016) a dale ru¢ni redukci navratit oSetieny pyj do pfedkozkového vaku. Lécba
muze byt doplnéna o analgetika (1éky proti bolesti) a nasledné nasazeni protizanétlivych 1éki.
V ptipadé, Ze rucni redukce je neuspeSna a penis zistava stile vyhfeznuty, je moznym
feSenim zvazit chirurgicky zakrok, ktery usnadni 1é¢bu prolapsu (Kleinschmidt and Heatley,
2015).

Vzhledem ktomu, Ze sam¢i mocova trubice piendsi nejen moc, ale i bohatou
semennou plazmu, u starSich morcat se mohou diky tomu vyvinout cystitidy (zanéty)
a dokonce i problémy jako napiiklad obstrukce (zaneseni, ucpani) mocové trubice v penisu
se srazenymi semennymi sekrety nebo kalcii (zaneseni ledvinovym kamenem) (O’Malley,
2005). Obstrukci trubice lze vylécit retrogradnim neboli zpétnym proplachovanim. V piipadé,
ze selze tato 1écba, je na misté provést chirurgické odstranéni. U pohlavné dospélych samcii
se muze hromadit mazovy materidl (ktery v pohlavnim ustroji samice vytvari zatku)
Vv tfiselné oblasti, a to mize vést k sekundarni infekci nebo obstrukci (Banks et al., 2010).
Prilezitostné se vyskytuji pfedkozkové infekce zpisobené vniknutim ciziho materidlu
do predkozky. Mize se tak stat naptiklad v pfipade, ze drobné ¢astecky podestylky piilnou
k vihké ptredkozce, nasleduje kopulace a tyto ¢asteCky se dostanou do predkozkového zahybu
(Gad, 2016). Slabsi zanéty probihaji vétsinou bez pifiznaki. Samci se maximalné Castéji Cisti
V genitalni oblasti. Pfi horSich zanétech samcim zduii sliznice. ZvétSena sliznice je
doprovazena bolestivosti a vytokem hnisavého a hlenovitého charakteru. Pfi rozsahlejSich
zanétech se u samcu projevuje nechutenstvi, malatnost, a v nékterych piipadech 1 horecka
(Vitkova, 2016). Lécba zahrnuje nejprve odstranéni Castic, ale také dezinfekci postizené
oblasti. V horsich pfipadech je mozné nasadit 1é¢bu pomoci antibiotik. Aplikaci musi byt
vénovana pozornost, protoze moréata jsou citliva na akutni toxicitu beta-laktamu (Gad, 2016).

Fimoza je ziskané onemocnéni pyje. Pfi ném je otvor pifedkozky zizen a penis nejde
skrze otvor vysunout ven z piedkozkového vaku. V nejhorsich ptipadech extrémniho zzeni
mnohdy neodtéka mo¢ z mocové trubice a hromadi se v piedkozkovém vaku, roztahuje jej
adrazdi sliznici. Tato problematika je predispozici pro vytvofeni infekce a néslednym

zanétim (Vitkova, 2016).
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3.3.3 Sami¢i onemocnéni

Patologie reproduk¢nich organti samic morcat domacich je dodnes podhodnocovana.
Pro poskytnuti vSeobecného piehledu onemocnéni d€lohy morcat byla provedena
retrospektivni studie patologickych archivi Univerzity v Tennessee. Histologicky bylo
srovnano celkem 37 samic, ze kterych se u celkem 13 vyskytovaly délozni 1éze nadorového
puvodu. U zbylych 24 samic se vyskytovaly nalezy nerakovinotvorné. Mezi né pattilo
napiiklad 16 pfipadi cystické endometrialni hyperplazie, u 3 samic d¢lozni krvaceni,
pyometra u 2 samic nebo polypy (nariistky dé€lozni sliznice) u 2 ptipadi. NejcastéjSim
onemocnénim nadorového pivodu byly shledany leiomyomy (nddory hladkého svalstva),
které byly diagnostikovany u 6 ptipadii, nasledovany adenomy (nezhoubné nadory zlazového
epitelu) u 3 jedinct, U 1 samice byly nalezeny zhoubné choriokarcinomy a u dalSich 2 tumory
neznamého pivodu. U kazdého zvifete byl hlaSeny minimaln€ jeden nador nebo 1éze.
Ovarialni cysty hodnocené u 19 samic se vyskytovaly u 18 samic z celkového poctu, posledni
samice méla parovarialni cysty. Predejit t€émto onemocnénim je mozné, a to vcasnou
ovariohysterektomii (kastraci — odstranénim délohy a vajec¢nikll), kterd miize snizit vyskyt

déloznich 1ézi (Veiga-Parga et al., 2016).
3.3.3.1 Toxémie (ketdza) brezich samic

Toxémie je metabolicky stav spojovany S pokroCilym stadiem gravidity
(Richardson, 2009). Jsou popsany dva toxemické stavy, které si jsou velice podobné v mnoha
Oba stavy se oznaCuji jako "bfezostni ketoza™. Prvni typ se nazyva preeklampsie, nebo
také obéhova forma. Druhy typ se nazyva ketézou pustu nebo také metabolicko-nutri¢ni
ketozou. Prvni forma, preeklampsie, se vyskytuje u samic Vv pozdni gravidité (posledni
2 tydny biezosti) a bezprostiednd po porodu. Castéji se objevuje u prvorodiéek (Ra§manova
a Vitkova, 2006), nebo u stresovanych, obéznich samic s viceCetnymi vrhy, v mensi mife se
muze vVyskytnout i u samic s béZznym zatizenim a normalnim zdravotnim stavem. Postizené
samice mohou uhynout i bez jakychkoliv klinickych pfiznakt, ale také mohou byt
dehydrovany, ve stresu, ¢i podvyziveny (maji podvahu) (Fox et al., 2015). Existuji také
dukazy, které poukazuji, ze jednim z ditvodl vyskytu preeklampsie je hypokalcémie. Proto se
doporucuje samicim v poslednim tydnu biezosti a béhem prvniho tydne laktace dopliiovat

s béznym krmivem také vapnik (Richardson, 2009). Druhd forma biezostni toxémie je
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zpusobena silnou kompresi (zvySovani krevniho tlaku) ve velkych cévach gravidni délohy
energie do organismu (Richardson, 2009). Objevuje se na konci biezosti, zejména
V poslednim trimestru, nejéastéji rovnéz V poslednim 1 — 2 tydnech. Samice jsou zeslablé,
ve stresu, dehydrované (Fox et al., 2015) a vyskytuji se u nich silné kiece. Dals$imi ptiznaky
toxémie je nechutenstvi az anorexie, deprese, shrbeny postoj a najezeny vzhled srsti. Samice
mohou také silné slinit a jejich dech miuze byt citit po ketonovém zapachu (acetonovy odér).
Po tomto stddiu samice dostdva svalové kieCe, nasledné¢ upada do kématu a umira
(Richardson, 2009). Reprodukce u téchto drobnych savci, u nichz je podezieni na toxémii, je
zkomplikovana smrti plodu, matky, nebo obou (Rogers et al., 1951).

Pfi¢inami toxémie jsou zejména stres, zmény prostiedi i vliv pocasi, nevhodné krmné
davky doplnéné o nedostatek pohybu a samoziejmé velka mlad’ata nebo mnohopocetné vrhy
(RaSmanova a Vitkova, 2006). Jako prevence piredchazeni staviim toxémie u samic béhem
gravidity by méla byt samicim doddvana vyvéazend a zaroven vyzivna strava. Samoziejme
bychom m¢éli zabranit u vSech jedinci stresu (Fox et al., 2015). Obezita, pust, vek, restrikce
potravy, pohyb, genetické faktory a stres hraji diileZitou roli v rozvoji ketdzy. Je nutné zminit,
Ze toxémie je dédiCna, tedy existuji genetické predispozice pro vznik biezostni toxémie
(Richardson, 2009).

Pokud je u samic béhem poslednich tydni biezosti podezieni na toxémii, odebird se
krev na krevni testy, realizuje se rentgenografie a bfiSni ultrasonografie. Pokud je toxémie
U bfezi samice potvrzena, je samici okamzité proveden nouzovy cisaisky fez (Jekl, 2017),
ktery muize samici osvobodit od zatéze brezosti, ovSem zde je velké riziko v dasledku
aplikace anestetik. Diky nim samice nemusi zakrok piezit. VSeobecné 1écba toxémie u samic
byva ve vétSiné piipadd neltspéSnd. Vylécit postizeného jedince je narocné, mél by
se pfesunout na klidné misto svhodnou teplotou, poskytnout mu pfisun dostate¢ného
mnozstvi tekutin a energie v krmivu, zapocit 1é¢bu jater, nasadit antibiotika a probiotika jako

prevenci proti druhotné infekci (Rasmanova a Vitkova, 2006).

3.3.3.2 Dystokie

Pojmem dystokie lze nazvat ztizeny pribéh porodu. Takovy porod muze mit vice
pti¢in (Rasmanova a Vitkova, 2006). Mize bézn¢ nastat u obéznich samic, samic prvorodicek
(Fox et al., 2015), ale také u samic, které ¢ekaji abnormalné velka nebo jinak deformovana

mlad’ata, poptipadé mlad’ata, kterd jsou ulozena v déloze opacné (RaSmanova a Vitkova,
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2006). Abnormalné¢ velka mlad’ata se rodi vétSinou samicim s méné pocetnymi vrhy
(Richardson, 2009). Naopak nékterym samicim se rodi extrémné velké vrhy. Takovéto
gravidni samice maji problém vrh odrodit, napiiklad z davodu vy¢erpani. Dal§imi moznymi
faktory zapficinujicimi dystokii muze byt i hypovitamindza vitaminem C (Jekl, 2017)
¢i mechanicka neprichodnost sponou stydkou, ktera je netiplné oddélena a porodni cesty jsou
tudiz prilis uzké (Martinho, 2006; Rasmanova a Vitkova, 2006). Aby byl pruchod mlad’at
skrze sponu stydkou bezproblémovy, mély by kosti vytvofit kanal o velikosti 2,5 — 3
centimetry. Problémy s nedostate¢nym rozevienim mivaji samice rodici poprvé az v 7. mésici
veku, tedy v obdobi, kdy jsou stydké kosti jiz srostlé a odolné proti pusobeni relaxinu
(hormonu napomahajicimu uvoliiovani svali pfi porodu). Mezi piiznaky dystokie patii
napiiklad zGzena spona stydkd jest¢ v 73. dni bfezosti, deprese, vagindlni vytok
nebo piepinani pii tlaceni plodt (Fox et al., 2015). Majitelé samic by méli byt pouceni o tom,
Ze nepretrzité prepindni samice po 20 minutach, nebo neproduktivni kontrakce trvajici vice
nez 2 hodiny, jsou abnormalni a rozhodné nejsou v poradku. Pro bezproblémovou biezost
a uspésny porod je doporucend ultrasonografie reprodukcénich organti samice. Pro hladsi
pribéh porodu niZe citovani autofi doporucuji injekci oxytocinu podanou intramuskularné
z diivodu moznosti vzniku nésilnych kontrakci délohy. Pokud je 1€k podavan subkutanng,
mize byt piijem niz$i, coz muze vést K pfirozengjSimu a pomalejSimu nastupu kontrakei
délohy (Jekl, 2017). Lécbou, v tomto piipade spise oSetienim, je potieba samici rué¢né pomoci
mlad’ata vytlacit a soucasné dodavat samici vapnik, glukézu a oxytocin, ovSem to jen
Vv piipadé, je-li spona stydka rozeviena. V piipadé, Ze spona stydka neni dostate¢né rozeviena,
je realizovan cisaisky ez (Fox et al., 2015). Chirurgicky zakrok pti dystokii u moréat je velmi
rizikovy kvilli malé velikosti jedinct. Na rozdil naptiklad od pst nebo kocek jsou morcata
velice citliva na ztratu krve, snizeni teploty téla diky malé télesné hmotnosti a tendencim
ke gastrointestinalnim porucham po operaci. Piesto je operace v nékterych piipadech
poslednim feSenim. Pokud Cas dovoli, je nejvhodnéjsi, jesté pred operaci, zahdjit podpiirnou
analgetické 1éky). Pokud se realizuje cisafsky fez, v nad€ji na zachranu mlad’at, je dobré se
vyhnout opioidnim analgetikim (narkotikiim), dokud nejsou mlad’ata vyjmuta z matky, aby
nedoslo k respira¢ni depresi novorozencd. V opatném piipadé, pokud uptednostiiujeme
preziti samice, je vhodné pied anestezii podavat opioidni analgetika. V t&€z§ich ptipadech
dystokie je vhodnéjsi zvazit eutanazii (Lopate, 2012). Prevence dystokie je poprvé pripoustét

samice mladsi 7. mésice veéku, vyvarovat se prekrmovani a nasledné obezité samice, nebo
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naopak se vyvarovat veskerym restrikcim potravy a pastu. Nemély by se ani pripoustét
samice, které maji genetické piedpoklady k dystokii (vyskytlo-li se u nich toto onemocnéni

uz v piedchazejicich generacich) (Fox et al., 2015).
3.3.3.3 Potrat, pred¢asny porod, uhyn mlad’at pti porodu

Pfi normélnim prenatdlnim vyvoji odumird mnoho bunck. B&hem postnatalniho
vyvoje je produkce novych bunék balancovana bufikami star§imi, které odumiraji, aby se
udrzovala normalni hmotnost organti a tkédni. Toto odumirani buné¢k se nazyva apoptoza.
U embryi se normalni proces apoptdzy nazyva naprogramovana bunécénd smrt, u prenatalnich
a zralych jedinct ji mize zpusobit také fada toxickych latek. K prenatalnim potratim muiize
také dochazet v ptipadech vystavovani samice stresu ¢i hypertermickému Soku (Edwards,
1998). Vyskytuje-li se samice béhem biezosti v hypertermickém prostiedi, teplo mize
zpusobit smrt embrya, potrat, retardaci rastu ¢i jiné vyvojové vady (Edwards et al., 2009).

Potrat miize byt pozorovan také Vv ptipadech, kdy dochazi k dystokii a naslednému
umrti plodu. V ptipadé, Ze je smrti postizeno vice nez jedno mladé, vzdy nasleduje podezieni
na infekci. Mezi bakterie zplisobujici fetoplacentalni infekei a nasledné potraty patii naptiklad
Campylobacter jejuni, Salmonella spp., Listeria monocytogenes (Jekl, 2017) nebo také
Toxoplasma gondii (Haumont et al., 2000). Uhyn mladat pred narozenim mtiZze byt zavinén
nékolika pfic¢inami. Naptiklad toxémii, zanéty pohlavnich organl, otravou, pouzitim
nevhodnych 1éku ¢i 1é¢ivych pripravkid, nedostateénou vyzivou plodd, stresem nebo také
udusenim. V tomto p¥ipadé mrtva mladata miiZzou zlstat uvniti matky. Ze samice zadrzuje
mrtvd mlad’ata 1ze poznat z vytoku z pohlavnich cest a zhorSovanim zdravotniho stavu
samice. ReSenim je provedeni cisaiského fezu (Rasmanova a Vitkova, 2006).

Ptedcasné porody mohou byt pro nckterda mladata smrtelné. Zavisi to na stupni
vyvoje, v némz piisla na svét. Obecné se tvrdi, Ze mlad’ata narozend pred 52. dnem biezosti
nemaji Sanci prezit. Takovd mlad’ata umiraji z divodu nevyvinutych plic bezprostiedné
po porodu nebo do nékolika minut. Tito jedinci nejsou fyzicky vyvinuti jako zdravd mlada
moréatka. Piigin predéasnych porodii je nékolik. Radime mezi né napfiklad toxémii, infekce,
intoxikace, poziti rostlin s ucinky, které zpusobuji kontrakce délohy, nebo po podani
nevhodnych 1¢ékti pro biezi samice. Nekteti chovatelé zaznamenali synchronizované porody,
ackoliv samice byly pfipustény v odliSnych obdobich. V tom piipadé¢ samice piipusténa
pozd€ji porodila mlad$si mlad’ata nez samice, ktera byla piipusténa diive (Rasmanova

a Vitkova, 2006).
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davody. Prvni dvod mize byt ten, ze se u nékterych samic (jako naptiklad u prvorodicek)
neprojevi mateiské sklony a samice neprokousnou plodové obaly a vSechna mlad’ata se udusi
uvnitt nich. Druhym vyznamnym parametrem je velikost vrhu. Nékteré samice se nedokazou
postarat o cely svij vrh (napiiklad je-li vice pocetny) a nedokazi ocistit vSechna sva mlad’ata.
Béhem etologické studie pozorovanim bylo zjiSténo, ze samice vénuji specialni péci svym
prvorozenym mladym a zanedbavaji dal$i, pozdé&ji narozena, mlad’ata. Tento piipad nékdy
vede kK pozdnimu roztrzeni plodovych obalti a uduSeni mlad’at (RaSmanova a Vitkova, 2006;
Tejml et al., 2015). Nékdy mivaji tyto smrtelné nasledky plody, které vyjdou zadeckem
napfed. Samice instinktivné prokousne placentu na konci, ktery vysel jako prvni. Bohuzel
Vv téchto ptipadech vychazi prvni zadecek, a tak mize dojit nejprve k jeho ocisténi a béhem
toho se mladé mlzZe zadusit, jelikoz hlavicka stale zlistava zaklinéna v placenté. Silnd mlad’ata
zacinaji o sob¢ davat védeét zmitdnim a zvuky, samicka si uvédomi chybu a mlad’ata za¢ne
Cistit ze spravné strany. V piipadech slabsich jedinct si samice nemusi uvédomit nic a dojde

ke smrti plodu (Rasmanova a Vitkova, 2006).

3.3.3.4 Vyhtez pochvy a délohy

Vyhiezy panevnich organt jsou velice bolestivé a zivot ohrozujici Stavy samic
(Balgobin et al., 2013), se vyskytuji pouze ojedinéle (Rasmanova a Vitkova, 2006).
Pti vyhfezu se muze skrze posevni vstup vychlipit nejenom déloha ven mimo télo, ale také
hrdlo délohy, poSevni sténa, a dokonce i mocovy méchyt nebo konecnik. Pfi¢ina vyhiezu
pohlavnich organd neni pfesné znama, ale pravdépodobné je zapfiinéna vice vlivy.
Mezi nekteré rizikové faktory patii naptiklad samotny porod, snizena hladina estrogenu, vék
a menopauza, genetické faktory, onemocnéni pojivovych tkani nebo chronické zvyseni tlaku
uvniti dutiny bfisni (Balgobin et al., 2013).

Vyhiez pochvy a délohy se nejcastéji objevuje béhem porodu a v obdobi po porodu
(Mayer and Donnelly, 2013). Mezi ptiznaky se zahrnuje napinani a nasledny vyhiez pochvy
az délozni tkdné, a to v rliznych stavech. Lécbou je potirani postizené oblasti nesteroidnimi
protizdnétlivymi 1éky pro snizeni otoku (Jekl, 2017). V horSich ptipadech, kdy doslo
k vaznému poskozeni vyhtezlé tkang, je doporuceno provést preventivné ovariohysterektomii,
jakmile je stav samice stabilizovan (Mayer and Donnelly, 2013). Cim déle je tkan vyhieznuta
ven z pohlavniho ustroji, tim méné se prokrvuje. Krev v této ¢asti se shlukuje a ¢ast opucha,

buniky odumiraji a povrch sliznice vysycha. Kvalita tkané se zhorSuje a hrozi trvalé poSkozeni
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nebo infekce v mist¢ vyhiezu. OSetfeni znamena vyhfeznutou tkan oplachnout chladnou
vodou, kterd by méla zmirnit otok (popiipadé glycerolem). Dale by se cast méla zbavit
veskerych necistot a vydezinfikovat, potfit lubrikacnim gelem a pokusit se ru¢né vratit mirné
poskozenou tkan zpét do dutiny samice do plvodni polohy. V piipadé¢ odumieni
nedokrvované vyhteznuté tkané se doporucuje jeji amputace. Velice nebezpecnd je také

infekce z tohoto zranéni, jelikoz se dostava do krevniho ob&éhu (Rasmanova a Vitkova, 2006).

3.3.3.5 Zanéty pohlavnich organu — pyometra, endometritida a vaginitida

Pyometra je hnisavy zanét délohy, ktery se vSeobecné rozviji nékolik tydnd po estru
nebo po porodu. Infekce délohy mohou byt zpisobeny bakterii Salmonella enterica. Jsou
popsany vzacné piipady infekci zplsobenych listeriemi Listeria monocytogenes.
V laboratornich podminkach bylo prokazano, Ze infekce zpusobena bakterii Chlamydia caviae
muize zpusobit nejen zanét délozni sliznice (endometritidu), ale také zanét vejcovodu
(salpingitidu). Klinickymi pfiznaky zanétd jsou deprese, snizeny pfijem potravy, hnisavy
vaginalni vytok, shrbené drzeni téla (Jekl, 2017) apati¢nost, nechutenstvi (Von Engelhardt,
2006; Rasmanova a Vitkova, 2006). Diagnostika zahrnuje krevni obraz, vaginalni cytologii,
rentgenografii, abdominalni (bfisni) ultrasonografii (Jekl, 2017), identifikaci na zakladé¢
klinického vysSetfeni, palpaci délohy nebo vytéry pochvy ¢i délohy (Rasmanova a Vitkova,
2006). Pokud samice neni chovnym zvitetem, u¢innou 1é¢bou je kastrace. V ptipadech, kdy
vlastnik pacienta trva na chovu zvifete v budoucnu, miize byt zahdjena specialni 1écba léky
aglepristonem a enrofloxacinem na piedpis veterinarniho 1ékare (Jekl, 2017).

Vaginitida je zanét pochvy morcat, ktery je obvykle zptisoben zachycenim odstépki
dfeva nebo podestylky do vaginy. Tato pficina zpisobuje reakci téla na cizorodou Eastici
zanétem (Gad, 2016). Muze byt také zpisobena S$patnymi hygienickymi podminkami
a znecisténou podestylkou (Mayer and Donnelly, 2013). Tento problém Ize vyfesit omyvanim
poskozeného mista, dokud se nezhoji. V fadé ptipadli lze nasadit 1éCbu antibiotiky. Jejich
aplikaci musi byt vénovana velkd pozornost, protoze morcata jsou velice citlivd na akutni

toxicitu beta-laktama (Gad, 2016).

3.3.3.6 Ovaridlni cysty

Ovarialni cystické onemocnéni je nejcastéj$im onemocnénim reprodukéni soustavy
(pohlavniho ustroji) samic (Jekl, 2017). Ovaridlni cysty jsou nefunkéni cysty vyplnéné

tekutinou. Spontanné se rozvijeji v blizkosti vajecnikti béhem funkéniho reprodukéniho
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obdobi samice. Cysty jsou spojovany se zvySenymi hladinami hormont, jako je naptiklad
estrogen, coz vede k nepravidelnosti reprodukénich cykld, prehiivani organismu, ztraté srsti
az ke sterilit¢ (Pilny, 2014). V¢ék samic postizenych timto onemocnénim se pohybuje
v priméru od 1,5 roku do 5 let. Pfi¢ina ovaridlnich cyst je neznama (Fox et al., 2015).
Ovariélni cysty mohou byt jednostranné nebo oboustranné, vyplnéné ¢irou serdzni tekutinou
a mohou dorUstat az do 2 — 4 centimetrti v priméru. Existuji celkem 3 typy ovarialnich cyst.
Jsou to cysty serdzni (cystické), folikularni a parovarialni. Tyto cysty se 1i§i pouze
histologicky. NejcastéjSimi cystami jsou serdzni ovarialni cysty. Naopak vzacnymi cystami
jsou parovarialni (Mayer and Donnelly, 2013). V souvislosti scystami mohou vznikat
I potencialné zavazné poruchy délohy, jako je naptiklad rakovina délohy nebo leiomyomy
(Pilny, 2014). Navic u n&kterych samic muze byt S timto onemocnénim piitomno také
cystické endometrialni onemocnéni (onemocnéni délozni sliznice) (Jekl, 2017).

Nejbéznéjsim klinickym ptiznakem, ktery majitelé Casto zaznamenavaji pouhym
okem, je postupna ztrata srsti v oblasti bokd a na bfiSe bez poskozeni kize. Dilezité je
nezaménit toto onemocnéni sjinym zdravotnim problémem, zejména s koznimi
onemocnénimi (naptiklad dermatofytézou) (Pilny, 2014). Dal§imi klinickymi pfiznaky je
ztrata hmotnosti, anorexie, deprese nebo selhani reprodukénich schopnosti (Fox et al., 2015).
Nekteré samice jsou ovsem klinicky bez ptiznaki tohoto onemocnéni, a to v ptipad¢, pokud
cysty nejsou hormonalné aktivni nebo detekovatelné (Jekl, 2017). Tyto mikroskopické cysty
mohou byt objeveny nahodné pii pitv€ (Pilny, 2014). Diagnostika zahrnuje palpaci bficha,
bfisni ultrasonografii nebo rentgenografii. Ultrazvuk je nejpfesnéjsi neinvazivni diagnosticky
nastroj pouzivany pro diferenciaci ovarialnich cyst nebo dalSich abdominalnich (bfi$nich)
novotvari (Jekl, 2017). K ur€eni finalni diagnoézy se pouzivaji klinicka vySetfeni mnohdy
doplnénd o ultrasonografii. VySetfeni laparoskopické a rentgenologické ve vétSiné piipadl
neni nutné (Jekl a kol., 2004).

Lécbou je ovariohysterektomie, neboli chirurgické odstranéni vajeénikti i délohy
pod odbornym Iékaiskym vedenim (Jekl, 2017) nebo v nékterych ptipadech, kdy neni
potvrzené onemocnéni délohy, je provadéna pouze ovariektomie, pti niz se odstrani pouze
vajeniky. Ne&kterd morcata mohou pozitivné reagovat i na lékafskou péci pomoci
specifickych injekci hormonut, které maji napomoci odstranéni tekutiny uvnité cyst. Tyto
injekce ovSem plisobi pouze na folikularni cysty. Ovarialni a parovarialni cysty jim odolavaji.
Lécba pomoci hormonalnich injekei je v n€kterych ptipadech pouze docasna, protoZe tekutina

uvnitf cyst se mnohdy znovu obnovi. Na tuto injekéni 1écbu by mélo navazovat dalsi 1écbou,
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napf. operativni. OvSem operacni zakroky jsou u morcat velice nebezpecné. Vysoké procento
jedincti nepfezije anestezii, z divodu velikosti a Spatného snaSeni analgetik. V opacném
piipadé, kdy operace probéhne uspéSn€, pooperacni péce vyzaduje analgezii, asistované
krmeni a dopliovani tekutin a dodrZzovani hygienickych podminek (Pilny, 2014).

Dle Jekl (2017) se procento prevalence pohybuje mezi 58 % az 100 %,

a samoziejme zavisi na studované populaci, jeji velikosti a diagnostickych testech.

3.3.3.7 Leiomyomy

Dalsim velice Castym onemocnénim reprodukéniho traktu samic jsou novotvary,
tzv. leiomyomy (Field et al., 1989). Leiomyomy se vyskytuji v déloze a jsou to nadorova
onemocnéni hladké svaloviny (Jekl, 2017). D¢lozni leiomyomy se velice Casto objevuji
ve spojeni se seroznimi cystami, predev§im cystickymi ovarialnimi cystami (Mayer
and Donnelly, 2013) u starSich samic. Témito nadory mohou byt postizené samice
od 12 mésict, vyjimecné ale i diive, vyvoj nadoru je velice individualni. Leiomyomy jsou
geneticky podminéné a jejich vyvoj zavisi také na stavbé bunék a na ptsobeni hormont

na organismus (Walker and Stewart, 2005).

Ackoliv mastitida a nadory mlécné zlazy se ptimo netykajici reprodukénich organt
a onemocnéni téchto organt, s reprodukci zvifat jsou Uizce spjaté, proto jsou kratce popsany

nize.
3.3.3.8 Mastitida

Morcata maji jediny par mléénych Zlaz, ob& Zlazy jsou umisténé v tiiselné oblasti
akazda ma své vlastni zasobeni krvi. Nejcastéjsimi divody infekce mlééné zlazy byvaji
pocetné vrhy mlad’at, nehygienické podminky v klecich nebo se vyskytuji jako sekundarni
infekce (naptiklad od nadorti mlé¢nych Zlaz nebo od infekci urogenitalniho traktu) (Jekl,
2017), poranéni ve vybéhu o vybaveni. Jako Klinické piiznaky se uvadi bolestivé, teplé
a zdufené mlécné zlazy, které jsou zacervenalé a mnohdy az modrofialové z divodu
nedostateéného okyslicovani krve v dané oblasti. Mléko samic postizenych mastitidou je
nazloutlé¢ barvy, hustéjSi konzistence a muze i1 zapachat (RaSmanova a Vitkova, 2006).
Obsahuje vysoky pocet neurofill a lze také nalézt stopy krve. Mezi pridruzené patogeny patii
napiiklad Echerichia coli, Staphylococcus, Streptococcus nebo Pseudomonas spp. Infikované

mléko by mélo byt odstranéno. Aby se preventivné zabranilo tomuto onemocnéni samice
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nebo jejich mlad’at, je indikovana antibiotickd 1écba, ovSem pied nasazenim [éCby je
doporuceno testovani citlivosti samice na dany l1ék. Preventivné by se méla mlad’ata odstavit,
ucinky ma pouziti masti z lista slezu (Malva folium), které mohou zklidnit podrazdéné zlazy
samice (Jekl, 2017). Uginnymi lé¢ebnymi kroky K uzdraveni je hygiena postizené mlééné
zlazy doplnénd o slabou dezinfekci, chladivé a hojivé masti. Podle zdvaznosti onemocnéni se
samicim aplikuji mnohdy také antibiotika spole¢né s probiotiky. Chovani a zdravotni stav
samice postizené¢ mastitidou byva povétSinou beze zmén, ovSem v nekterych ptipadech se

samice chovaji apaticky, nepfijimaji potravu a maji horecku (RaSmanova a Vitkova, 2006).
3.3.3.9 Nadory mlécnych zlaz

Nédory mlécnych 714z vznikaji jako malé uzlicky, které se postupné zvétSuji a mohou se
rozvétvovat. Mohou postihnout obé Zlazy nebo pouze jednu. Podobné jako u jinych nadord,
tyto nadory mohou vznikat pod vlivem hormoni — zejména estrogenu a progesteronu. Timto
onemocnénim trpi Castéji samice, ovSem vyskytuji se i pfipady, kdy témito nadory jsou
zasazeni i samci (Fisher, 2013). Nadory se projevuji jako zdufeni v oblasti mlééné zlazy
(RaSmanova a Vitkova, 2006). Tumory mléénych zldz se vyskytuji u vSech generaci
(Andrews, 1976), ale nejCastéji jsou pozorovany u jedinct starSich 3 let. Nadory mlé¢nych
zlaz se objevuji ve dvou podobach — maligni (zhoubné) nebo benigni (nezhoubné) (Fisher,
2013). Obecné jsou lokalné invazivni, zfidka metastazuji, asto jsou pomérné velké a velice
dobfe cévné zasobené. Jako 1éCba muze byt realizovan chirurgicky zakrok K odstranéni
tumorti. Bohuzel u morcat s malignimi néadory, které nebyly odstranény kompletné, se
po operaci velice Casto vraci (Suarez-Bonnet et al., 2010). Muze byt aplikovana také
chemoterapie, ovSem je nutné brat zietel na to, Ze morcata snasi chemoterapii (ozafovani)
velice Spatné. Kvuli dlouhotrvajicimu pribéhu tohoto onemocnéni malignimi nadory a jeho
skloniim k navratim se v dne$ni dobé voli 1écba paliativni, tedy l1écba, ktera pouze mirni

bolest (Fisher, 2013).
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4 Zavér

Cilem bakalaiské prace bylo popsat reprodukci morcete domaciho, a piredevSim
onemocnéni reprodukénich organit domécich morcat. Ktomu je vhodné znat anatomii
pohlavnich soustav samct, ale zejména samic. V souvislosti Stim jsou popsany také
zakladnimi informacemi taxonomické zarazeni, exteriér, vyznam chovu atd. Podrobné je
popsana reprodukce a reproduk¢ni potencial, anatomie reprodukéni soustavy samct a samic,
dale pak fyziologie, hormonalni ¢innost, nebot’ hormony jsou dulezitymi impulzy pro vznik
a spravny vyvoj pohlavnich bunék.

Pro dobrou reprodukci je dilezité pfipousténi a pafeni jedincd, kteti by méli byt nejen
pohlavng, ale také zejména té€lesné dospéli. T€lesna dospélost je dilezita predev§im u samic,
nebot’ té€sné pied dosazenim télesné dospélosti jsou samice Vv nejlepsi kondici a jejich stydké
kosti jsou jesté roztazitelné. Neni vhodné piipoustét samici piili§ mladou, ale ani pfili$ starou,
z diivodu ztizenych porodd, které mohou ohrozit mlad’ata i matku. Pokud je samice biezi,
nejedna se pouze o zmény fyzické, ale i zmény psychické. Z hlediska vyvolani a prubéhu
porodu, stadia vyvoje novorozenych mlad’at, které je prekvapiveé na vyborné urovni, je nutné,
aby byla mlad’ata dobfe vyvinutad. Morcata Zijici ve volné piirodé maji pfirozené Spoustu
nepiatel, proto je nutné, aby se mlad’ata narodila v pokro¢ilém, tzv. prekocialnim stavu, kdy
jsou velice brzy po porodu schopna se pohybovat sama, a dokonce i piijimat tuhou stravu
obohacenou o mléko od matky, které se povazuje za souéast poporodni péce matky o vrh
potomkd. Matka se o svd mlad’ata stard pifiblizné do v€ku 21 dnl. Ve tfech tydnech by
mlad’ata méla zvladnout prejit na tuhou stravu a byt odebrdna od matky. Samoziejmé vyvoj
mléad’at je velice individualni a v ptipad¢, ze mladé jesté neni osamostatnéné, neni vhodné ho
od matky odebirat predcasné.

Na onemocnéni reprodukénich orgdni miize mit vliv fada faktorti, a to vnitini a vn&jsi.
Mezi vnitini faktory se fadi genetické vlohy zd€déné po rodi¢ich, zdravotni stav nebo vék.
Mezi vnéjsi faktory (tedy faktory, které muzeme n&jak ovlivnit) patii napiiklad kondice
jedinct, kontrola jejich zdravotniho stavu (zkracené prevence), kterou dale miizeme ovlivnit
umisténim chovné klece do vhodnych prostorti, ¢istotou chovnych boxi, kvalitni potravou
V pfiméfeném mnozstvi, dopliiovanim vitaminu C, vyvarovanim stresu nejen psychického, ale
také napfiklad termického. Nekomercéni chovatel, ktery chovd morcata pro potéSeni,
se onemocnénim reprodukcénich organtt pfiliS§ nezabyvd. Toto téma je specificté)si

pro chovatele, ktefi se chovem =zaobiraji komercnéji (chov krmnych zvifat, chov
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pro laboratorni ucely), nebo jej dokonce maji jako profesi (chovatelské stanice). I pies osobni
dlouhodoby chov mor¢at mé hlubsi setkani s problematikou onemocnéni reprodukéni
soustavy samcul a samic pfiSlo az pfi psani mé bakalaiské prace. V bézném chovu se nejedna
o prili§ Casto na prvni pohled zjisténé komplikace, na rozdil od koznich nemoci ¢i problémut
se zuby, o¢ima atd., ale je to velice dilezité téma.

U samcu byva nejcastéji zjisténa porucha plodnosti az uplna sterilita. Existuje mnoho
pfiCin onemocnéni, proto je 1éCba velice naro¢nd. Miize byt ziskdna béhem Zivota, nebo se
s ni samec muze uz narodit. Mnohdy jsou tyto stavy nelécitelné. Mezi vrozené patologické
stavy pohlavnich organt patii napiiklad hypospadie, ktera by teoreticky méla byt chirurgicky
1é¢itelna, ovSem je nutné zminit, ze jakykoliv zdkrok pod nark6zou je u morcat velice
riskantni z diivodu jejich nizké hmotnosti a Spatné snaSenlivosti anestetik 1 analgetik. Jiny
ptipad je dalsi onemocnéni, jako hypoplazie varlat, kdy je 1é¢ba mozna pomoci specialnich
1€kd, ovsem je dulezité posoudit, zda je reprodukce daného samce pro nas tak nezbytna! Dalsi
vrozena onemocnéni samcich organd jsou tzv. perzistujici uzdicka a segmentalni aplazie
Wolfovych vyvodi. Mezi ziskand onemocnéni béhem Zivota je fazen vyhfez penisu.
Toto velice bolestivé uvéznéni penisu vysunutého z ptedkozky miize skoncit az nekroézou
a amputaci pyje samce. Opaénym piipadem je fimoza, tedy nevysunuti pyje z piedkozky,
které muze vést v n€kterych piipadech k neodtékani moci, nebo miize byt pri¢inou posledniho
zminovaného onemocnéni, tedy zanéth. Ty mohou byt bud’ uvniti pohlavnich orgéand,
napf. mocové trubice, nebo zevné pohlavnich organii. Lécba spociva nejprve v o€isténi tkané
(v ptfipadé vnéjSiho postizeni zanétem) a aplikovanim dezinfekénich ptipravkli nebo
antibiotickych 1€k, které vyléci toto bolestivé onemocnéni samcti.

S onemocnénim, se kterym se chovatelé setkavaji Cast&ji, jSOU onemocnéni U Samic.
U drtivé vétSiny samic se vyskytuje néjaky nalez na reprodukénich organech. Nélezy mohou
byt rakovinotvorné, ale i nerakovinotvorné. Mezi nej¢asté€jsi nekarcinogenni onemocnéni patfi
cystické onemocnéni a mezi karcinogenni patii leiomyomy, které ve vétSiné piipadi se
vyskytuji spole¢né s cystickym onemocnénim. Mezi sami¢i onemocnéni, které zptsobuje
problémové porody ohrozujici Zivot matky nebo mlad’at, patii napiiklad toxémie nebo
dystokie. Tyto nemoci se vyskytuji nejcastéji u prvorodicek a obéznich samic. Tyto vyse
zminéné, ale i dal$i nemoci mize vyvolavat také nadmérny stres, at’ se jiz jedna o aborty,
predCasné porody, nebo uhyny mlad’at pti nebo bezprostfedné po porodu. Samoziejmé piiciny
mohou i rizné, mnohdy nevysvétlitelné. Dalsi moznou problematickou poruchou samic jsou

nepiili§ Casté vyhfezy. Vyhtez pochvy a délohy je podobné onemocnéni jako vyhifez penisu
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u samcti. Vyhfeznutou tkan je tfeba oSetfit a vratit na puvodni misto do dutiny péanevni.
V piipadé¢ nekréz je nejvhodnéjsi volbou amputace poskozené ¢asti. Rovnéz jako u samct, se
i u samic, vyskytuji cystitidy. Zanéty mohou zasahnout pouze pochvu (vaginitida), délohu
(pyometra — hnisavy zanét, endometritida — nehnisavy zanét), ale i vejcovody (salpingitida).
Lécba je shodnd jako zéanéty pohlavnich orgdnti samci. Jiz zminénym nejcastéjSim
onemocnénim jsou ovarialni cysty. Ani jedna z mych starSich samicek se tomuto onemocnéni
nevyhnula. Piiznaky byly typické — lysé boky bez postizeni klize, ale bez ptiznakli anorexie.
Samicka byla dobie stavéna, potravu konzumovala s chuti. Pribéh onemocnéni byl velice
rychly, a za par tydnti samicka ochrnula na polovinu téla. Po rentgenografickych vysetenich
byla veterinatkou sdélena diagndza, a to ovarialni cysty V dutiné bfisni utlacujici vnitini
organy vcetné srdce, které zpusobily infarkt, a samicka musela byt utracena. Z vlastni
zkuSenosti dnes jiz vim, Ze podceiiovat na prvni pohled pravdépodobné ,.kozni onemocnéni*
se nevyplaci. Kromé& onemocnéni reprodukénich organti jsou pfidana i onemocnéni mlécné
zlazy, jelikoz samotna mlécna zlaza je také velice dulezita pro odchov potomstva. Jedna se
0 mastitidu a o nadory mlé¢nych zlaz, které se mohou vyskytovat u obou pohlavi — nejen
U samic, ale dokonce 1 u samcu.

Pro kazdého chovatele by mélo byt zdsadou kontrolovat stav svého morcete (morcat)
a pfipadné zmény v chovani konzultovat s veterinarnim Iékafem nebo spojit s navstévou
veterinarniho 1ékafe. Ackoliv je morce druhem drobnym, dobfe se rozmnoZujicim,
nenarocnym na chov, nepfili§ dlouhovékym, je hojné¢ chovano drobnymi chovateli, miize se
u n¢ho objevit dle pohlavi cela fada onemocnéni a komplikaci, které je tieba feSit v zdrodku

tak, aby nedoslo ke zhorSeni zdravotniho stavu morcete a jeho ptipadnému thynu ¢i utraceni.

Z bakalarské prace je vytvoien ptispévek, ktery bude publikovan (viz. ptiloha 1)
na odborné konferenci s mezinarodni u¢asti Ochrana zvifat a welfare 2018 konané 11. fijna
v Brné ve sborniku a prezentovan bud’ formou referatu ¢i v posterové sekci. Piispévek:
Hrochova, K., Gardianova, l. 2018. Onemocnéni reprodukcnich organii samcli a samic
morcete domaciho. In: Proceeding of the 25th International Conference "Animal Protection
and Welfare" 2018, produced by University of Veterinary and Pharmaceutical Sciences Brno,
Czech Republic, 11. October 2018. pp. xx-xx. ISBN: xx.

38



5 Seznam literatury

Alkhalaf, M., Propper, A. Y., Chaminadas, G., Adessi, G. L. 1992. Ultrastructural-changes
in Guinea-pig endometrial cells during the estrous-cycle. Journal of Morphology. 214 (1). 83-
96.

Altmann, F. D. 2006. Morce: spoleCenské, milé, aktivni. Grada. Praha. 64 s., ISBN:
8024716593.

Andrews, E. J. 1976. Mammary neoplasia in the Guinea Pig (Cavia Porcellus). The Cornell
Veterinarian. 66 (1). 82-96.

Aspinall, V., Capello, M. 2015. Introduction to Veterinary Anatomy and Physiology. Third
edition. Elsevier. New York. p. 286. ISBN: 9780702057359.

Balgobin, S., Montoya, T. I, Shi, H., Acevedo, J. F., Keller, P. W., Riegel, M., Wai, C. Y.,
Word, R. A. 2013. Estrogen Alters Remodeling of the Vaginal Wall after Surgical Injury
in Guinea Pigs. Biology of Reproduction. 89 (6). 1-10.

Banks, R. E., Sharp, J. M., Doss., S. D., Vanderford, D. A. 2010. Exotic Small Mammal Care
and Husbandry. Wiley-Blackwell. lowa. p. 192. ISBN: 9780813810225.

Barthold, S. W., Griffey, S. M., Percy, D. H. 2016. Pathology of Laboratory Rodents
and Rabbits. Fourth edition. John Wiley & Sons, USA, lowa, Ames. p. 384. ISBN:

9781118924037.

Behrend, K., Skogstad, K. 2000. Meerschweinchen: verstehen, pflegen, versorgen. Moewig.
Lizenzausg. p. 128. ISBN: 9783811815933.

Clemons, D. J., Seeman, J. L. 2011. The laboratory Guinea pig — second edition. CRC Press
USA, New York. p. 172. ISBN: 9781439835562.

39



Edwards, M. J. 1998. Apoptosis, the heat shock response, hyperthermia, birth defects, disease
and cancer. Where are the common links? Cell Stress & Chaperones. 3 (4). 213-220.

Edwards, M. J., Saunders, R. D., Shiota, K. 2009. Effects of heat on embryos and foetuses.
International Journal of Hypertermia. 19 (3). 295-324.

Field, K. J., Griffith, J. W., Lang, C. M. 1989. Spontaneous reproductive tract leiomyomas
in aged Guinea-pigs. Journal of Comparative Pathology. 101 (3). 287-294.

Fisher, P. G. 2013. Select Topics in Dermatology, an Issue of Veterinary Clinics. Elsevier.
Philadelphia. p. 353. ISBN: 9780323188760.

Fox, J. G., Anderson, L. C., Otto, G., Prichett-Corning, K. R., Whary, M. T. 2015. Laboratory
Animal Medicine. Third Edition. Elsevier. Amsterdam. p. 1 746. ISBN: 9780124095274.

Gad, S. C. 2016. Animal Models in Toxicology, Third Edition. CRC Press. Boca Raton,
Florida, USA. p. 1 152. ISBN: 9781466554290.

Harkness, J. E., Turner, P. V., VandeWoude, S., Wheler, C. L. 2010. Harkness and Wagner’s
Biology and Medicine of Rabbits and Rodents. 5th edition. John Wiley & Sons, Inc. USA,
lowa. p. 455. ISBN: 9780813815312.

Haumont, M., Delhaye, L., Garcia, L., Jurado, M., Mazzu, P., Daminet, V., Venrlant, V.,
Bollen, A., Biemans, R., Jacquet, A. 2000. Protective Immunity against Congenital
Toxoplasmosis with Recombinant SAG1 Protein in a Guinea Pig Model. Infection
and Immunity. 68 (9). 4948-4953.

Jakway, J. S., Young, W. C. 1958. An Inherited Spermatogenic Hypoplasia in the Guinea Pig.
Fertility and Sterility. 9 (6). 533-544.

Jekl, V. 2017. Reproductive Medicine, An Issue of Veterinary Clinics of North America:

Exotic Animal Practice. Elsevier Health Sciences. Philadelphia, USA. p. 441. ISBN:
9780323528672.

40



Jekl, V., Havlinova, E., Kohout, P., Knotek, Z. 2004. Poruchy reprodukce u morcat —
ovarialni cysty. Veterinarstvi. 54. 498-502.

Jelinek, P., Koudela, K. a kol. 2003. Fyziologie hospodaiskych zvifat. Grafos. Brno. 414 s.
ISBN: 8071576441.

Kabbaj, O., Holm, C., Vitale, M. L., Pelletier, R. M. 2001. Expression, Activity,
and Subcellular Localization of Testicular Hormone-Sensitive Lipase During Postnatal
Development in the Guinea Pig. Biology of Reproduction. 65 (2). 601-612.

Kleinschmidt, L. M., Heatley, J. J. 2015. Modified Biihner suture technique in a guinea pig

(Cavia porcellus) with penile prolapse. Veterinary Record Case Reports. 3 (1). 1-4.

Li, X., Jia, L., Li, X., Rahman, N. 2015.0estrogen action and male fertility: experimental
and clinical findings. Cellular and Molecular Life Sciences. 72 (20). 3915-3930.

Lopate, C. 2012. Management of Pregnant and Neonatal Dogs, Cats, and Exotic Pets. John
Wiley & Sons, Inc. lowa, USA. p. 323. ISBN: 9780813807935.

Martinho, F. 2006. Dystocia Caused by Ectopic Pregnancy in a Guinea Pig (Cavia porcellus).
Veterinary Clinics of North America Exotic Animal Practice. 9 (3). 713-716.

Mayer, J. Donnelly, T. M. 2013. Clinical Veterinary Advisor, Birds and Exotic Pets, 1:
Clinical Veterinary Advisor. Elsevier. St Louis. p. 752. ISBN: 9781416039693.

O’Hara, L., Lee, L. B. 2015. Androgen receptor roles in spermatogenesis and infertility. Best
Practice & Research Clinical Endocrinology & Metabolism. 29 (4). 595-605.

O’Malley, B. 2005. Clinical Anatomy and Physiology of Exotic Species: Structure
and function of mammals, birds, reptiles and amphibians. Elsevier. New York, USA. p. 272.
ISBN: 0702027820.

41



Pilny, A. 2014. Ovarian Cystic Disease in Guinea Pigs. Veterinary Clinics: Exotic Animal
Practice. 17 (1). 69-75.

Plant, T. M., Zeleznik, A. J. (eds.). 2014. Knobil and Neill’s Physiology of Reproduction
Fourth edition. Academic Press. London. p. 2 684. ISBN: 9780123971753.

Quesenberry, K. A., Carpenter, J. W. 2012. Ferrets, rabbits and rodents. Clinical Medicine
and Surgery. Third edition. Elsevier. St Louis, Missouri. p. 608. ISBN: 9781416066217.

Rasmanova, K., Vitkova, D. 2006. Svet mor¢iat. Epos. Praha. 131 s. ISBN: 8089191495.

Reece, W. O. 2011. Fyziologie a funkéni anatomie domacich zvitat. Druhé, rozsifené vydani.
Grada Publishing. Praha. 480 s., ISBN: 9788024732824.

Richardson, V. 2009. Pregnancy and its complications in guinea pigs. UK Vet Companion
Animal. 14 (5). 75-77.

Rogers, J. B., Vanloon, E. J., Beattie, M. F. 1951. Familial Incidence of a Toxemia

of Pregnancy in the Guinea Pig. Journal of Experimental Zoology. 117 (2). 247-258.

Sassnau, R. 1999. Hypospadia penis and other malformations in a tomcat. Praktische Tierarzt.
80 (4). 276.

Schippers, H. 1999. Mor¢ata. Rebo production, Praha. 111 s., ISBN: 8072340468.

Stan, F. 2015. Anatomical Particularities of Male Reproductive System of Guinea Pigs (Cavia
porcellus). Bulletin UASVM Veterinary Medicine 72 (2). 288-295.

Suarez-Bonnet, A., de las Mulas, J. M., Millan, M. Y., Herraez, P., Rodriguez, F., de las
Monterou, A. E. 2010. Morphological and Immunohistochemical Characterization
of Spontaneous Mammary Gland Tumors in the Guinea Pig (Cavia porcellus). Veterinary
Pathology. 47 (2). 298-305.

42



Suckow, M. A., Stevens, K. A., Wilson, R. P. 2012. The Laboratory Rabbit, Guinea Pig,
Hamster, And Other Rodents. Academic Press. Waltham, USA. p. 1 268. ISBN:
97801238092009.

Tejml, P., Soch, M., Broug&ek, J., Jirotkova, D., Smutny, L., Zabransky, L., Novak, P., Simék-
Libalova, K. 2015. Factors Influencing Behaviour of Guinea Pig Females during the Birth.
Advances in Environmental Science and Energy Planning. Conference, Tenerife. 81-84.
ISBN: 9781618042804.

Terril, L. A., Clemons, D. J. 1997. The laboratory Guinea pig. CRC Press. Boca Raton.
Florida. p. 192. ISBN: 0849325641.

Vaquez, B., del Sol, M. 2010. Morphological study of the prostate and vesicular glands
of the Guinea pig (Cavia porcellus). International Journal of Morphology. 28 (4). 1301-1307.

Veiga-Parga, T., La Perle, K. M. D., Newman, S. J. 2016. Spontaneous reproductive
pathology in female Guinea pigs. Journal of Veterinry Diagnostic Investigation. 28 (6). 656-
661.

Velenska, N. 2009. Morc¢e. Robimaus. Rudné u Prahy. 69 s. ISBN: 9788087293041.

Vitkova, D. 2016. Reprodukce u samcu [online]. [cit. 2018-02-20]. Dostupné

z <http://www.morcata.cz/cavia-bohemia/10repro.htm>.

Von Engelhardt, A. B. 2006. Treatment of the metritis/pyometra complex with aglepristone
in a Guinea pig. Praktische Tierarzt. 87 (1). 14.

Wagner, J.E., Manning, P.J. 2014. The Biology of The Guinea Pig. Academic Press. London.
p. 317. ISBN: 9781483289328.

Walker, C. L., Stewart, E. A. 2005. Uterine fibroids: the Elephant in the Room. Science. 308
(5728). 1589-1592.

43



Warembourg, M., Leroy, D. 2004. Comparative distribution of estrogen receptor o and 3
immunoreactivities in the forebrain and the midbrain of the female guinea pig. Brain
Research. 1002 (1-2). 55-66.

Wilson, D. E., Reeder, D.A.M. 2005. Mammal Species of the World. A Taxonomic
and Geographic Reference (Third edition). Johns Hopkins University Press. Baltimore. p. 2
142. ISBN: 9780801882210.

44



6 Prilohy

Priloha 1

Z bakalaiské prace je vytvoren prispévek, ktery byl zaslan a ptijat na konferenci do Brna.
Tato 25. odborna konference s mezinarodni ucasti Ochrana zvifat a welfare 2018 se bude

konat 11. fijna 2018 v VFU Brno.

Hrochova, K., Gardidnova, 1., 2018. Onemocnéni reprodukcnich organii samcii a samic
morcete domdaciho. In: Proceeding of the 25th International Conference ,,Animal Protection
and Welfare* 2018, produced by University Veterinary and Pharmaceutical Sciences Brno,

Czech Republic, 11. October 2018, p. xx-xX, ISBN: xx.

Onemocnéni reprodukénich organi samcii a samic morcete domaciho
The diseases of reproductive system of males and females of the domestic Guinea pig
Hrochova Katef‘inal, Gardianova Ivana™*
'Demonstraéni a experimentalni pracovisté FAPPZ CZU v Praze, Demonstrational and
Experimantal Workplace, FAFNR, CULS in Prague, Czech Republic
Korespondencni autor: Ing. Ivana Gardianova, Ph.D., gardianova@af.czu.cz

Souhrn

Dobré reprodukéni schopnost je dilezitd u kazdého druhu, pfedev§im pro zachovani
zivociSného druhu. Morcata jsou v soucasné dobé chovéana nejenom jako laboratorni zvirata,
ale predevsim jako tzv. pet zvitfata. Jsou velmi ptatelska, nekonfliktni, nenaro¢na a vhodna
nejenom k détem, ale i k dospélym. Je mozné je vyuzit také k zooterapii, tzv. caviaterapii.
| utohoto druhu se vyskytuje cela fada onemocnéni, predev§im koznich, zubnich, ale
I onemocnéni reprodukénich organt. Cilem této prace je popsat a shrnout znama onemocnéni
reprodukénich orgénd samcli a samic morcete domaciho. U samciho pohlavi patii mezi
nejvyznamnéj$i onemocnéni piedev§im poruchy pohlavni aktivity a samotné plodnosti
a usamic se jednad o toxemie (ketodzy), dystokie, zanéty pohlavnich organti, ovarialni cysty,
vyhtezy pochvy ¢i délohy atd.
Kli¢ova slova: morce, reprodukce, onemocnéni reproduk¢nich organti

Summary

Good reproductive ability is important for each species, primarily for the conservation
of the species. Guinea Pigs are currently bred not only as laboratory animals, but mainly as
a pet animals. They are very friendly, nonconfllict, unpretentious and suitable not only for
children but also for adults. It is possible to use it also to zootherapy (caviatherapy). Even
in this species occurs in a number of diseases, especially skin, teeth, but also diseases
of the reproductive organs. The aim of this work is to describe and summarize the known
diseases of the reproductive organs of male and female domesticated Guinea pig. For male
among the most important disease of particular sexual activity and the disorders of fertility
and females is toxemie (ketosis), dystokie, inflammation of the reproductive organs, ovarian
cyst, the vagina or uterus, etc.
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Uvod

Na reprodukci zvifat plsobi fada wvnitinich faktorG (zdravotni stav, geneticka
predispozice, stafi), ale také vnéjSich (kvalita chovu, vyziva, péce o zvifata a jiné¢). Pro dobré
reprodukéni vysledky je dulezité udrzovat domdaci mazlicky bez zdravotnich potizi a
Vv kondici. Zacinajici chovatelé by méli byt obeznameni, ze by méli pravidelné (alesponl 1x do
roka) navstévovat se svymi mazlicky veterinarni ordinace a podstupovat jejich zdravotni
vysetieni z divodu pfedchazeni nejen reprodukénim onemocnénim (Jekl, 2017). Psychicka
stresovani zvifat (Rasmanova a Vitkova, 2006). Patologie reproduk¢nich organti samic je
dodnes podhodnocovdna. Pro poskytnuti piehledu onemocnéni délohy morcat byla
realizovana studie patologickych archivii Univerzity v Tennessee. Histologicky bylo srovnano
37 samic, u 13 se vyskytovaly délozni 1éze nadorového puvodu, u 24 samic nalezy
nerakovinotvorné - 16x cysticka endometrialni hyperplazie, 3x dé€lozni krvaceni, 2x pyometra
a 2x polypy (narastky délozni sliznice). Nejcastéjsi nadorové onemocnéni byly leiomyomy
(nddory hladkého svalstva) - 6x, ddle 3x adenomy (nezhoubné nadory zlazového epitelu), 1x
zhoubné choriokarcinomy a 2x tumory neznamého ptvodu. U kazdé samice byl hlaseny min.
1 nador ¢&i léze. Ovaridlni cysty z 19 samic byly u 18, posledni méla parovaridlni cysty.
Predejit cystam lze v¢asnou ovariohysterektomii (odstranéni délohy a vaje¢nikll), jez mize
sniZit vyskyt déloznich 1ézi (Veiga-Parga et al., 2016). U samcli morcat se nevyskytuje mnoho
poruch nebo onemocnéni. Lze je rozdélit na poruchy pohlavni aktivity, plodnosti a
patologické stavy pohlavnich organti. Patologické stavy jsou bud’ vrozené ¢i ziskané. Vrozené
jsou hypospadie, hypoplazie varlat, perzistujici uzdicka a segmentéalni aplazie Wolfovych
vyvodil. Cast&j$imi onemocnénimi jsou vady ziskané béhem Zivota - vyhiez penisu, zandty
nebo fimoza.

Material a metodika

Prispévek se tyka popisu onemocnéni a problému reprodukéniho ustroji samct a samic
morcete doméciho. Pro zpracovani ¢lanku byla pouZita metoda obsahové analyzy dokumentt.
Zdroje byly vyhledavany pomoci védeckych databazi Scopus, ScienceDirect, ProQuest, Plos
One atd., ResearchGate, materidlii odbornikii zahrani¢nich i tuzemskych. Zahrani¢ni
materidly se vyhledavaly pomoci kli¢ovych slov ,,Guinea pig®, ,,reproduction®, ,diseases*,
»reproduction problems* atd. a dalSich slov s vyuzitim Booleovského operatoru ,,and*.

Vysledky

Samc¢i onemocnéni

Poruchy pohlavni aktivity (vrozené a ziskané). Vrozena porucha se vyskytuje mén¢
casto. Hlavnimi pfi¢inami jsou nedostate¢nd c¢innost hypofyzy nebo S§titné Zlazy, rizné
vyvojové vady vnitinich vyvodnych cest pohlavnich, zevnich pohlavnich organi (anomalie
predkozky, penisu ¢i kosti pyjové), funkéni defekty spermii (Vitkova, 2016). Mezi ziskané
poruchy plodnosti je fazena neplodnost. Spravna rovnovaha mezi androgeny a estrogeny je
zasadni pro normaélni rozvoj a fungovani samciho reprodukéniho systému (Li et al., 2015).
Androgeny (testosteron) jsou steroidni hormony nezbytné pro normalni rozmnozovaci vyvoj a
funkci samce (O’Hara and Lee, 2015). Postizeni samci nemivaji problém s libidem. Lécba
je postizenym jedinctim dodavat mineraly a vitaminy. Uginky 1é¢by se projevi za 3 mésice od
zaCatku lécCby/odstranéni pticiny, vyvoj spermii trva od 55 do 70 dni (Reprodukce samcii,
n.d.). Dal$i poruchou plodnosti je sniZena kvalita ejakulatu - stav ejakulatu se sniZenym



celkovym poctem spermii (oligospermie). Spermie mohou byt neposkozené ¢i patologicky
pozménény. Mezi pfiCiny vzniku lze fadit nevhodné faktory vnéjSiho prostfedi, nasledné
onemocnéni celého organismu, samotnych varlat, gonad ¢i pouziti nevhodnych 1ékt (Vitkova,
2016).

Mezi vrozené patologické stavy pohlavnich organu se fadi hypospadie, neobvykla
vyvojova odchylka vyvodu mocové trubice z penisu. Mocova trubice usti abnormalné ze
spodni strany pyje (Sassnau, 1999). Hypoplazie varlat je netplné vyvinuti varlat cili
nevyvinuty semenotvorny epitel uvnitt varlat. Varlata sterilnich samct jsou vétSinou mensi
nez fertilnich. Pohlavni buiiky pfi hypoplazii nedozravaji, samec ejakuluje nezralé spermie
Vv rizném stadiu vyvoje (Jakway and Young, 1958). Segmentalni aplazie Wolfovych vyvodi
je geneticky podminéné onemocnéni, kdy neni vyvinuta ¢ast pohlavnich cest. Caste¢né neni
vytvoten Wolfiv vyvod (trubice mezi semenotvornymi kanalky a mocovou trubici), coz
znemoziuje prichod spermiim. Perzistujici uzdi¢ka je vrozené spojeni sliznice pyje a
ptedkozky vazem. Pfiznaky byvaji zanéty kize na podbfisku a zadnich koncetinach spolecné
s mokvanim, znemoznéné vysouvani pyje z predkozky pfi erekci, casté olizovani penisu a
jeho bolestivost. U¢innou 1é&bou je preruseni vazu (uzdicky) (Vitkova, 2016).

Mezi ziskané patologické stavy pohlavnich organi patiéi napi. vyhfez (prolaps)
penisu (parafimoza), coz je nemoznost ochabnuti erektovaného pyje a jeho zatazeni zpét do
ptfedkozkového vaku (Vitkova, 2016). Mlze se vyskytovat jako nasledek dlouhodobého
traumatu, hromadéni necistot z ktize, podrazdéni infekcemi pyje (Kleinschmidt and Heatley,
2015), dlouhymi chlupy vV oblasti prepucidlniho otvoru, nadmérného pfilnuti okraje
predkozkového otvoru k penisu (pfi erekci se vtlaci zpét do predkozkového vaku a znemozni
zataZeni penisu), dal§i pfi¢iny mohou byt deformovand kost pyje, poranéni, zaneseni cizich
téles do predkozky, nadory pyje nebo nizsi stupenn fimdzy. Prolaps (vyhifez) penisu zabraiuje
zpétnému odtoku krve, proto je velice dilezité jej co nejrychleji uvolnit. Pyj je nutné ochladit
vV hypertonickém roztoku, vydezinfikovat, namazat lubrikantem (Vitkova, 2016) a ruc¢ni
redukei navratit do ptfedkozkového vaku. Lécba mize byt doplnéna o analgetika a nasledné o
protizanétlivé 1éky. Pokud byla rucni redukce nelspéSnd je tfeSenim chirurgicky zakrok
(Kleinschmidt and Heatley, 2015). Sam¢i mocova trubice pfena$i moc, ale 1 semennou
plazmu. U starSich morcat se mohou vyvinout cystitidy (zanéty) a obstrukce (zaneseni,
ucpani) mocové trubice v penisu srazenymi semennymi sekrety nebo kalcii (zaneseni
ledvinovym kamenem) (O’Malley, 2005). Obstrukci trubice lze vylécit retrogradnim
(zpétnym) proplachovanim. Pfi selhani 1é€by se realizuje chirurgické odstranéni. U pohlavné
dospélych samci se n¢kdy hromadi mazovy material (v pohlavnim ustroji samice vytvari
zatku) v tfiselné oblasti, coz muze vést k sekundarni infekci nebo obstrukci (Banks et al.,
2010), vyskytuji se i predkozkové infekce vniknutym cizim materidlem do predkozky. Lécba
zahrnuje nejprve odstranéni ¢astic, dezinfekci mista, a je moZné nasadit antibiotika (Gad,
2016). Fiméza je ziskané onemocnéni pyje, pii némz je otvor piredkozky zGzen a penis nejde
skrze otvor vysunout ven z predkozkového vaku. Pfi extrémnim ziZeni mnohdy neodtéka
mo¢ z mocové trubice a hromadi se v predkozkovém vaku, roztahuje jej a drazdi sliznici, coz
je predispozici pro vytvoieni infekce a ndslednym zanétim (Vitkova, 2016).

Sami¢i onemocnéni

U samic se vyskytuje celd tfada poruch a onemocnéni, vyznamné ovliviiujicich
reprodukci. Toxémie (ketéza) biezich samic je metabolicky stav spojovany s pokrocilym
stddiem biezosti (Richardson, 2009). Jsou popsany dva toxemické stavy, oznacuji se jako
"bfezostni ketoza“. Prvni typ je preeklampsie (ob&hova forma), druhy typ je ketdza plstu
(metabolicko-nutri¢ni ketéza). Objevuje se u prvorodicek (Rasmanova a Vitkova, 2006),
stresovanych, obéznich samic s viceCetnymi vrhy, mén€ u samic s béZnym zatiZenim a
normdlnim zdravotnim stavem. Samice mohou uhynout bez klinickych pfiznakd, byt



dehydrovany, ve stresu ¢i podvyziveny (Fox et al., 2015). Jednim z divodl preeklampsie je
hypokalcémie, doporucuje se v poslednim tydnu bfezosti a béhem 1. tydne laktace dopliiovat
vapnik (Richardson, 2009). Druhd forma je zptsobena silnou kompresi (zvySovani krevniho
tlaku) ve velkych cévach biezi délohy (Jekl, 2017), pticinou byva pust a nizky pfijem energie
(Richardson, 2009), objevuje se na konci biezosti (posledni trimestr, Castéji v poslednich 2
tydnech). Samice jsou zeslablé, ve stresu, dehydrované (Fox et al., 2015). Pojmem dystokie
1ze nazvat ztizeny prabéh porodu. Muze nastat u obéznich samic, prvorodicek (Fox et al.,
2015), samic ocekavajicich abnormalné velkd, jinak deformovana ¢i v déloze opacné ulozena
mlad’ata (RaSmanova a Vitkova, 2006). Abnormaln¢ velkd mlad’ata se rodivaji samicim
s méné pocetnymi vrhy (Richardson, 2009). Dalsi pfi¢inou mize byt i hypovitaminéza vit. C
(Jekl, 2017), mechanicka neprichodnost sponou stydkou s piili§ uzkymi porodnimi cestami
(Martinho, 2006; RaSmanova a Vitkova, 2006). Lécba — v tomto piipadé spiSe oSetfeni -
samici ruéné pomoci mlad’ata vytlacit a souc¢asné dodavat vapnik, glukézu a oxytocin (je-li
spona stydka rozeviend). Neni-li dostate¢né rozeviend, je realizovan cisaisky fez (Fox et al.,
2015), ten je velmi rizikovy, diky malé velikosti jedincli, na rozdil od psi ¢i kocek jsou
morcata velice citliva na ztratu krve, sniZeni teploty té€la a tendencim ke gastrointestinalnim
porucham po operaci (Lopate, 2012). Prevenci je poprvé ptipoustét samici mladsi 7. mésici
veku, nepfekrmovat ani neomezovat potravu (bez pustu). Neni vhodné pfipoustét ani samice s
genetickymi predpoklady (Fox et al., 2015).

Potrat, pred¢éasny porod, ihyn mlad’at pri porodu - pii normalnim prenatalnim
vyvoji odumird mnoho bunék. K prenatdlnim potratim dochazi vystavovanim samice stresu ¢i
hypertermickému Soku (Edwards, 1998). Je-li samice béhem biezosti v hypertermickém
prosttedi, teplo miize usmrtit embrya, zpisobit potrat, retardovat rist ¢i vyvoj (Edwards et al.,
2009). Potrat byva pozorovan i pii dystokii a nasledném Gmrti plodu. Je-li smrti postiZzeno
vice nez jedno mladé, je podezieni na infekci. Mezi bakterie zplsobujici fetoplacentalni
infekci a nasledné potraty patti napt. Campylobacter jejuni, Salmonella spp., Listeria
monocytogenes (Jekl, 2017), Toxoplasma gondii (Haumont et al., 2000). Uhyn mladat pied
narozenim miZe byt zavinén napf. toxémii, zanéty pohlavnich organti, otravou, nevhodnymi
léky ¢i 1écivymi pripravky, nedostateCnou vyzivou plodi, stresem ¢i udusenim, pak mizou
mlad’ata zistat uvnitt matky. Zadrzeni mrtvych mlad’at 1ze poznat z vytoku z pohlavnich cest
a zhorSovanim zdravotniho stavu samice. Resi se cisaiskym fezem (Ra$manové a Vitkova,
2006). Pied¢asné porody mohou byt pro mladé smrtelné - podle stupné vyvoje v dobé
narozeni. Obecné mlad’ata narozena pred 52. dnem biezosti nemaji Sanci pieZit, umiraji
z diivodu nevyvinutych plic bezprosttedné po porodu nebo do nékolika minut. Pfi¢iny
pfed¢asnych porodl jsou napf. toxémie, infekce, intoxikace, poziti rostlin zplsobujicich
kontrakce délohy ¢i podanim nevhodnych léki bfezim samicim, synchronizovanymi porody
neprokousnou plodové obaly a mladd’ata se udusi), velikosti vrhu (RaSmanovéa a Vitkova,
2006; Tejml et al., 2015), porodem zadeckem napied (Rasmanova a Vitkova, 2006). Vyhiezy
panevnich organi (délohy a pochvy) jsou velice bolestivé a Zivot ohrozujici stavy (Balgobin
et al., 2013), vyskytujici se ojedin€le (Rasmanova a Vitkova, 2006). Pii vyhfezu se muze
skrze poSevni vstup vychlipit nejen déloha mimo telo, ale i hrdlo d€lohy, poSevni sténa, a
dokonce 1 mocovy méchyt ¢i konec¢nik. PfiCina vyhiezi neni piesné¢ znama, ziejmé je
zvySeni tlaku uvnitt dutiny bfisni) (Balgobin et al., 2013). Vyhiez pochvy a délohy se
nejcasteji objevuje béhem porodu a v obdobi po ném (Mayer and Donnelly, 2013). Mezi
pfiznaky se zahrnuje napinani a nasledny vyhtez pochvy az délozni tkan€. Lécbou je potirani
postiZzené oblasti nesteroidnimi protizanétlivymi 1éky na sniZeni otoku (Jekl, 2017), v horSich
ptipadech preventivné ovariohysterektomie pro stabilizaci stavu (Mayer and Donnelly, 2013).



Zanéty pohlavnich organi (pyometra, endometritida, vaginitida). Pyometra je
hnisavy zanét délohy, vSeobecné se rozvijejici nékolik tydnil po estru nebo po porodu. Infekce
mohou byt zpusobeny bakterii Salmonella enterica, vzacné listeriemi Listeria monocytogenes.
V laboratofi bylo prokazano, ze infekce bakterii Chlamydia caviae zpisobi nejen zanét
dé€lozni sliznice (endometritidu), ale také zanét vejcovodu (salpingitidu). Klinickymi pfiznaky
zanétl jsou deprese, sniZzeny piijem potravy, hnisavy vagindlni vytok, shrbené drzeni téla
(Jekl, 2017), apaticnost a nechutenstvi (Von Engelhardt, 2006; Rasmanova a Vitkova, 2006).
Diagnostika zahrnuje krevni obraz, vagindlni cytologii, rentgenografii, abdomindlni
ultrasonografii (Jekl, 2017), identifikaci klinickym vySetfenim, palpaci d¢€lohy nebo vytéry
pochvy ¢i délohy (RaSmanové a Vitkova, 2006). Neni-li samice chovnd, uc¢innou 1é¢bou je
kastrace. Je-li chovna, 1é¢i se (aglepriston a enrofloxacin) (Jekl, 2017). Vaginitida je zanét
pochvy, obvykle zpisobeny zachycenymi odStépky dfeva nebo podestylky ve vaging, ¢imz
télo reaguje na cizorodou Ccastici zanétem (Gad, 2016), byva zpisobena Spatnymi
hygienickymi podminkami a zne&i§ténou podestylkou (Mayer and Donnelly, 2013). Resi se
omyvanim poskozené¢ho mista, dokud se nezhoji, 1ze nasadit 1écbu antibiotiky (Gad, 2016).
Ovarialni cystické onemocnéni je nejcastéjSi onemocnéni pohlavniho ustroji samic (Jekl,
2017). Ovarialni cysty jsou nefunkéni cysty vyplnéné tekutinou. Spontdnné se rozvijeji
Vv blizkosti vajecniki béhem funkéniho reprodukéniho obdobi samice. Cysty jsou spojovany
se zvySenymi hladinami hormont (napf. estrogen), coz vede k nepravidelnosti reprodukénich
cykll, prehfivani, ztrat¢ srsti az sterilité (Pilny, 2014). V&k samic se pohybuje v priméru od
1,5 roku do 5 let a pfic¢ina ovaridlnich cyst je neznama (Fox et al., 2015). Ovaridlni cysty
byvaji jednostranné nebo oboustranné, vyplnéné ¢irou serdézni tekutinou a dorustaji az do 2 —
4 cm Vv praméru. Jsou 3 typy ovaridlnich cyst. Nejcastéjsimi jsou serdzni ovaridlni cysty,
vzacnymi parovarialni (Mayer and Donnelly, 2013). V souvislosti s cystami mohou vznikat i
potencialn¢ zavazné poruchy, jako je rakovina délohy ¢i leiomyomy (Pilny, 2014).
Nejbéznéjsim klinickym ptiznakem je postupna ztrata srsti v oblasti bokd a na bfiSe bez
poskozeni klze. Dilezité je nezaménit s koznimi onemocnénimi (napi. dermatofytdzou)
(Pilny, 2014). Dalsi pfiznaky jsou ztrata hmotnosti, anorexie, deprese ¢i selhani
reprodukénich schopnosti (Fox et al., 2015). Diagnostika zahrnuje palpaci bficha, bfiSni
ultrasonografii nebo rentgenografii (Jekl, 2017). VySetieni laparoskopii a rentgenem nebyva
nutné¢ (Jekl a kol., 2004). Lécbou je ovariohysterektomie (Jekl, 2017) ¢i ovariektomie
(odstranéni pouze vajecnikll). Néktera morCata mohou pozitivné reagovat na injekce
hormont, jeZ napomahaji odstranit tekutinu z cyst, injekce pisobi pouze na folikularni cysty.
Ovarialni a parovarialni cysty jim odolavaji (Pilny, 2014). Dle Jekl (2017) se prevalence
pohybuje mezi 58 % az 100 %, dle studované populace, jeji velikosti a pouzitymi
diagnostickymi testy. DalSim velice ¢astym onemocnénim reprodukéniho traktu samic jsou
novotvary, tzv. leiomyomy (Field et al., 1989). Leiomyomy jsou nadorova onemocnéni
hladké svaloviny délohy (Jekl, 2017). Délozni leiomyomy se ¢asto objevuji ve spojeni se
seroznimi - ovaridlnimi cystami (Mayer and Donnelly, 2013) u star§ich samic. Leiomyomy
jsou geneticky podminéné, vyvoj zdvisi na stavbé bunék a ptisobeni hormonii (Walker and
Stewart, 2005).

Zavér

Ackoliv se u morcat ve vetsi mire vyskytuji onemocnéni a poruchy jinych organovych
soustav (kozni, travici atd.) je pro dobry management chovu a drobné chovatele, ktefi chovaji
morcata pfedev§im jako domaci mazlicky dulezité kontrolovat také reprodukéni soustavu
morc¢at a mozné poruchy a onemocnéni nejenom u samic, ale také u samcii. Je-li onemocnéni
zpiisobeno genetickym zalozenim, neni pfili§ vhodné nejenom rodice, ale i potomstvo déle
vyuzivat v chovu, je vysoka pravdépodobnost vyskytu také u potomstva. Ve vétSing ptipada
jsou ale zplisobena vné&jsSimi faktory, a to je zpisobem chovu, krmivem, kvalitou chovného



prostoru, podestylky mikroklima atd. Je vhodné navstévovat veterindrniho l1ékate, aby nedoslo
k zanedbani péce o morce z hlediska jeho zdravi.
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