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Reprodukéni vykonnost klisen

Souhrn

Cilem prace bylo ovéfit hypotézu, Ze na UspéSnost inseminace ma vliv velikost
ovulacniho folikulu, stupen estrogenizace délohy, 1é¢ba klisny v prlibéhu fije a typ pouZité
inseminacéni davky (ID). Reprodukéni zaznamy klisen (n = 312) byly ziskdny béhem dvou
reprodukcnich sezén (2015 a 2016) v ramci jednoho kornského reprodukéniho centra.

Prokazatelné lepsi vysledky méla inseminace pokud se délka estralniho cyklu
pohybovala v rozmezi 18-20 dni a ovulacni folikul méfil 4 + 0,2 cm v porovnani s delSim
estralnim cyklem (222 dni) a vétsim ovulaénim folikulem (4,8 + 0,6 cm). Celkové zabrezavaly
klisny nejlépe po inseminaci chlazenymi a cerstvymi ID (52 % a 50 % dle uvedeného poradi),
dobrych vysledkd bylo dosazeno i pfi pouziti mrazenych ID (42 %). Estrogenizace délohy byla
hodnocena tremi stupni, pficemzZ nejlepsSich vysledk( bylo dosazeno pfi inseminaci na
stfednim a maximalnim stupni v hodnotici Skdle. Pfi pouzZiti chlazené ID zabrezl nejvétsi pocet
klisen s hodnocenim délohy na stfednim stupni a pfi inseminaci mrazenou ID zabrezavaly
nejlépe klisny s edematizaci na maximalnim stupni hodnoceni. Vysledek inseminace byl také
ovlivnén jejim nacasovanim. Klisny inseminované 6-12 hodin pred ovulaci zabrezavaly |épe nez
ty, které byly inseminovany v dobé ovulace. Nejvice klisen zabfezlo v prvnim inseminac¢nim
cyklu (60 %) u kazdého dalsiho (2. a 3.) mélo zabrezavani klesajici tendenci. Klisny také
zabrezdvaly vyrazné lépe pfi pouZiti 2 ID nez pouze 1 ID v ramci jednoho fijového cyklu.
Stimulace ovarialniho cyklu (pfi pouZiti hCG a nebo PGF,a) vedla k vy$Sim poctlm zjisténych
bfezosti. Usp&$nost zabFezavani ovliviiovala pfitomnost naplné v déloze zplsobena
inseminaci a typ jeji léCby. Klisny s ndplni zabfezdvaly hire neZ ty bez naplné, a vétsiho poctu
brezosti bylo dosazeno prelé¢enim antibiotiky nez bez nich.

Vysledky této prace potvrzuji stanovenou hypotézu a mohou pomoci inseminacnim
techniklim a veterindrnim lékarim v praxi k dosazeni co nejlepSich vysledk( v reprodukci
klisen lepsSim nadasovanim inseminace pfi zohlednéni edematizace a hormonalni stimulace
a typem po-inseminacni péce.

Kli¢ova slova: klisna, reprodukce, ovarialni dynamika, inseminace, bfezost



Reproductive efficiency in mares

Summary

The aim of this study was to verify hypothesis that endometrial edema score, hormonal
stimulation of estrus cycle, diameter of preovulatory follicle and type of insemination dose
(ID) influence pregnancy rate in mares. Records for this study were available from 312 mares
in two reproductive seasons (2015 and 2016) in commercial equine reproductive center.

Significantly better results were recorded if the estrous cycle was shorter and the
ovulatory follicle was smaller (18-20 days and 4 * 0.2 cm) than the estrus cycle and the
ovulatory follicle was greater (222 days and 4.8 £+ 0.6 cm). Overall, pregnancy rate after
insemination with chilled and fresh IDs (52% and 50%, respectively), and good results were
also obtained with frozen IDs (42%). Uterine edema was rated with three grade scoring
system. Best results were achived during insemination moderate and strong uterine edema.
When using chilled ID, pregnancy rate was higher when uterine score was moderate.
Insemination with frozen-thawed ID was most successful when strong uterine edema was
present. Pregnancy rate was also affected by timing of insemination. Insemination 6-12 hours
prior ovulation led to higher PR than in moment of ovulation. Most mares conceived in the
first insemination cycle (60%) and each subsequent one (2nd and 3rd) had a declining trend.
The mares also conceived significantly better using 2 IDs than only 1 ID in one oestrus cycle.
Using hCG or PGFa led to higher PR then non stimulated cycles. Uterine fluid accumulation
and its subsequent treatment had significant influence on pregnancy rates in mares.
Pregnancy rate was lower in mares with uterine fluid caused by insemination than in mares
without uterine fluid. When antibiotics were added to treatment of uterine fluid PR was higher
than in treatment without them.

The results of this work confirm the established hypothesis and can help insemination
technicians and veterinarians in practice to achieve the best possible results in the
reproduction of mares by better timing with consideration of uterine edema, hormonal
stimulation of cycle and type of post-insemination care.

Keywords: mare, reproduction, ovarian dynamics, insemination, pregnancy
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1 Uvod

Reprodukce klisny je vdnesni dobé velmi komplexni zdleZitosti. Drive prevainé
praktikovand pfirozend plemenitba (PP) je v dnesni dobé ve vysoké mife nahrazena umélou
inseminaci (Ul). Napfiklad u 3. nejpocetnéj$iho plemene chovaného v Ceské republice,
Slovenského teplokrevnika (CS), bylo v letech 2018 a 2019 pouze 28 % klisen zapusténo PP
a 72 % klisen pomoci Ul (Kucerova 2020). Technika umélé inseminace vSak vyZzaduje velké
mnozstvi zkusenosti a je ¢asové pomérné narocna. Pfindsi ale znacné mnozstvi vyhod pro
chovatele, jak na strané klisny, tak i hfebce.

Klisnu je nutné peclivé sledovat a znat jeji reprodukéni historii. V reprodukéni sezoné je
pak nutné klisnu dikladné vysetfit a fadné sledovat cyklus. K tomu slouzi znaéné mnozstvi
pfistroja, technik a postupl. Mezi nejzakladnéjsi z nich patfi ultrazvukové vysetreni spolu
s palpacénim, které ukazie pomoci jednoduché a neinvazivni metody zmény na vnitfnich
organech jako jsou vajecniky (pfitomnost, velikost folikul(l), déloha (stuperi edematizace,
pfitomnost nahromadéné tekutiny) a délozni hrdlo. Diky tomu lze pozorovat, zda je ndlez
fyziologicky, v jaké fazi cyklu se klisna pravé nachdzi a da se predikovat pfipadna ovulace.
Zakladnim predpokladem je sledovani fije a jejich projevu, které v prvni fadé ukazou, Ze klisna
cykluje. V ptipadé, kdy klisna projevuije fiji Ize spravny ¢as zapusténi klisny odhadnout pomoci
tzv. prubovani (pozorovani chovani klisny v pfitomnosti hifebce), které mlize napomoci
k odhadu nejvhodnéjSiho momentu pro inseminaci.

Pro asistovanou reprodukci je spravné nacasovani klicové, kvili snizené Zivotnosti
a fertilité spermii v rlznych typech inseminacnich ddvek (ID). Typy ID, které je moZné pouzit
jsou cerstvé, chlazené nebo mrazené. V pripadé cerstvého spermatu je klisna bez
reprodukénich obtizi inseminovana z pravidla po sonografickém vySetfeni a pozitivnim
vysledku prubovani. Zivotnost spermii je u téchto davek nejdel$i. U chlazenych davek je
viabilita spermii zkracena o dobu transportu, a tak je vhodné inseminovat co mozna nejblize
ovulaci (Newcombe a Cuervo-Arango 2015). Toho lze dosdhnout preciznim a pravidelnym
sonografickym vysetfovanim pripadné vhodnou hormonalni stimulaci. Nejvétsi naroky jsou
kladeny v managementu inseminace mrazenym spermatem. Vybrana klisna pak mize byt
kromé sonografického vysetieni také hormondlné stimulovana, aby bylo dosazeno idealniho
nacasovani inseminace vzhledem k ovulaci. Sperma po rozmrazeni nema dlouhou Zivotnost
v reprodukénim traktu a jeho oplozovaci schopnost je oproti predchozim typlim ddvek vyrazné
snizena.



2 Védecka hypotéza a cile prace

Cilem prace je ovéfit hypotézu, Ze na UspéSnost inseminace ma vliv velikost ovulaéniho
folikulu, stupen estrogenizace délohy, l1é¢ba klisny v prlbéhu fije a typ pouzité inseminacni
davky.
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3 Literarni reSersSe
3.1 Reprodukéni organy klisny

Reprodukéni soustava je délena na vnéjsi struktury (vulva, pochva, délozni Cipek), které
tvofi bariéru a chrani vnitfni ¢ast reprodukéniho traktu (délozni kréek, déloha, vejcovody,
vajecniky) (Davies Morel 2015). Zvlast stoji organy hrajici roli v hormonalni regulaci celé
reprodukce (epifyza, hypofyza, hypotalamus) (Brinsko a kol. 2011).

3.1.1 Vnéjsi struktury pohlavni soustavy

Vulva

Zevni Casti pohlavnich organd samice jsou vulva a klitoris. Vulva je tvofena dvéma
velkymi stydkymi pysky a dorzalni a ventrdlni spojkou, které dohromady ohranicuji stydkou
Stérbinu. Stydké pysky jsou kryty klzi s mazovymi a aromatickymi Zlazkami a jemnymi
chloupky. KiiZze pfechézi ve sliznici ve stydké $térbiné (Cerveny 2011).

Na stydké pysky navazuje poSevni predsii. Zjejiho dna vystupuje télo postévacku
(klitorisu). U fFijicich klisen vycniva klitoris z ventralni komisury pfi tzv. blyskani, kdy klisna
stfidavé rozvira a zavira stydkou Stérbinu. Dale na dné poSevni pfedsiné Usti mocova trubice.
Také se zde nachdzi fady malych 7laz produkujicich sekret usnadnujici kopulaci a zvlh¢ujici
porodni cesty. PoSevni predsin je u mladych klisen pred prvnim pfipusténim uzaviena
panenskou blanou (hymen). Pozdéji po ni zUstane vazivova jizva (Brinsko a kol. 2011)

Pochva

Pochva je vlastnim paficim organem samice. Je uloZena v dutiné panevni. Jedna se
o pfiblizné 20 cm dlouhou trubici s tenkou pruznou svalovou sténou. Kranialné je zakoncéena
déloznim krckem. Sténa pochvy je tvorena hladkou svalovinou. Vnitini vrstva stény je pokryta
bezzlaznatou sliznici, kterd ma charakter podélnych fas, které prechazi na délozni Cipek.
Pochva chrani vnitini struktury pohlavni soustavy sekretem kyselého charakteru, ktery plsobi
baktericidné (Cerveny 2011).

DéloZni ¢ipek
Jedna se o zakonceni délozniho krcku, ktery je vstupni branou do délohy. Sliznice Cipku
je paprskovité zfasena a tvofi vystouplou riiZici se vstupem do délozniho kréku. Cipek klisny je

velmi vyrazny, pti kopulaci hfebec pfitiskne Zalud pyje pfimo na Cipek a vstiikne sperma primo
do déloZniho krcku (Davies Morel 2015).

3.1.2  Vnitini struktury pohlavni soustavy
Délozni kréek
U klisny je 6-7 cm dlouhy hladkosvalovy valcovity utvar. Je velmi U¢innou bariérou proti

vstupu infekce z pochvy do délohy. Sliznice kanalu délozniho kréku vybiha do vysokych
podélnych fas a cely je vyplnén hustym hlenem. Na vrcholu fije mirné ochabuje svalovina krcku
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a méni se hustota hlenu, takze jim mohou projit spermie, pfipadné inseminacni pipeta. Délozni
kréek se pIné otevira pouze béhem produ, kdy je soucasti porodnich cest (Brinsko a kol. 2011).

Déloha

Je dutina tvorena télem déloZznim dlouhym pfiblizné 20 cm, a dvéma déloznimi rohy
o délce asi 25 cm, které navazuji na vejcovody. Velikost délohy se také odviji od stafi a parity
klisny, kdy starsi a vicendsobné matky mivaji délohu vétsi. Délozni rohy a télo jsou uloZeny
v dutiné bfisni, kréek v dutiné panevni.

Sténa délohy je tvorena ze tfi vrstev. Vnéjsi perimetrium, je tvoreno fidkym vazivem,
navazujici na pobfisnici Sirokymi déloznimi vazy. Cévni zasobeni délohy je zajisténo tremi
tepnami na kazdé strané: délozni vétev vaginalni tepny, déloini tepna a ovarialni tepna.
Ovarialni tepna kopiruje ovarialni Zilu a délozni vétev ovarialni Zily (Brinsko a kol. 2011).

Sttedni vrstva, myometrium, je tvorena dvéma vrstvami hladkého svalstva oddélenych
fidkym vazivem protkanym bohatou siti cév a nervi. Vnitini vrstva hladkého svalstva je silné;si
s kruhovou orientaci. Vnéjsi vrstva hladké svaloviny ma podélné usporadani. Pravé diky
tomuto usporddani myometria je déloha schopna tak vyznamného roztazeni béhem bfezosti
a poskytuje znaénou silu pro délozni stahy béhem porodu (Davies Morel 2015).

Vnitini vrstva délohy, endometrium, je silna slizni¢ni vrstva kryta cylindrickym epitelem.
Je usporddano do 12-15 podélnych fas. Na povrch délozni sliznice Usti ¢etné rozvétvené
tubuldrni Zlazy. DéloZni sliznice, véetné déloznich Zldz, prochdzi v prlibéhu fijového cyklu
a starnuti samice typickymi zménami. V dobé fije vykazuje prekrveni a zvySenou sekrecni
aktivitu. Pravé endometrium je zodpovédné za podporu vyvoje plodu a za vyvoj a napojeni
placenty (Davies Morel 2015; Cerveny 2011).

Vejcovody

Délozni roh prechazi uterotubuldrnim spojenim ve vejcovod. Vejcovod je parovou trubici
spojujici délohu s vajecniky dlouhou az 30 cm. Primér vejcovodu se rozSifuje smérem
k vajecniku. V oblasti tzv. isthmu, pfi vstupu do délohy, ma prdmér pouhych 2-5 mm. Plynule
se rozsifuje az na 5-10 mm v ampuli vejcevodu (stfedni Usek). Vejcovod je zakoncen nalevkou
s fimbriemi pomérné tésné naléhajicimi k vajecniku. Ty maji za ukol pomoci zachytit ovulované
vajicko. Vejcovod probiha klikaté v zavésu vejcovodu okrajem délozniho vazu. Sliznice tvofi
vysoké fasy vyplhujici témér cely prostor vejcovodu. Je kryta cylindrickym epitelem
s fasinkami, které zajistuji pohyb vajicka a tekutiny smérem do délohy. Epitel vystylajici
vejcovody se méni v pribéhu fijového cyklu (Brinsko a kol. 2011; Davies Morel 2015).

Vajecniky

Vajecnik je parovym organem produkujicim samici gamety (vajicka), ale zaroven
organem s endokrinnimi funkcemi. M4 fazolovity tvar s vyraznou prohlubni tzv. ovulacni
jamkou. Vajecnik klisny ma odliSnou stavbu. Vrchni vrstvu tvofi tzv. dfen vajecniku, ktera je

prostoupena cévami a nervy. Pod ni je kdra vajecniku, v niZ jsou do vaziva zanofeny
vajecnikové folikuly v rizném stadiu vyvoje. Klra vystupuje k povrchu vaje¢niku pouze
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v prohlubni ovulacni jamky, kde také pfiléha nalevka vejcovodu. Cely vajecnik, vyjma ovulacni
jamky, je obalen tenkou vrstvou bé&lavého kolagenniho vaziva (Cerveny 2011).

Velikost vajecniku se mUze vyrazné lisit v zavislosti na véku, parité a ro¢nim obdobi
(Brinsko a kol. 2011). Mimo reprodukéni obdobi a u mladych klisen byvaji vaje¢niky nejmensi
- 2-4 cm dlouhé, 2-3 cm Siroké a jsou velmi tuhé. V pripoustécim obdobi se pak mohou zvétsit
na 6-8 cm v délce a 3-4 cm v Sifi. Vajecniky starsich klisen pak mohou méfit az 10 cm na délku
(Davies Morel 2015).

3.2 Neurohumoralni Fizeni reprodukce

Cinnost organismu je Fizena a koordinovana nervovou soustavou spolu s endokrinnim
systémem. Ty se v fizeni vzajemné dopliuji. Jejich hlavni spoluprace spociva v regulaci
produkce hormonu hypotalamu, ktery ovliviiuje dalsi struktury, dale také v kombinaci nervové
a endokrinni odpovédi na rizné stimuly a v neposledni fadé v kontrole endokrinni sekrece
nervovou soustavou. Rychlost hormonalni odezvy endokrinniho systému je pomalejsi, ale ma
delsi dobu plsobeni (Cibulka a kol. 2004).

Hormony jsou velmi rdznorodé chemické latky. VétSina patfi mezi polypeptidy
a glykoproteiny. Pocet aminokyselin v molekule je znacné variabilni (3-200). Dalsi skupinou
jsou hormony steroidni odvozené od cholesterolu, aminy odvozené od aminokyselin
a posledni skupinu tvori hormony odvozené od nenasycenych mastnych kyselin (Goff 2015).

Uvolnéné hormony cirkuluji krvi po téle. Odezvu vyvolaji pouze u cilovych bunék. Ty jsou
vybaveny specifickymi receptory, na které je schopen se dany hormon navazat. To vyvola
zménu v aktivité bunky. Ta prevazné spociva v regulaci aktivity enzymu (Goff 2015).

Hormonalni fizeni reprodukce je hierarchicky usporadano v hypotalamo-hypofyzo-
gonadalni systém. Hypotalamus fidi svymi plsobky hypofyzu, kterd nasledné ovliviiuje gonady
a dalsi organy (Kittnar 2011).

3.2.1 Sekrece a aktivita hormonu

Sekrece hormon( je regulovdana humordlné a nervové na zakladé zpétné vazby, kdy
odpovéd organismu na hormon zpétné ovliviiuje jeho tvorbu. Zpétna vazba muze byt
zprostredkovdna rlznymi mechanismy napf. hladinou daného hormonu v krvi, zménou
koncentrace chemickych sloucenin nebo iontd v extracelularni tekutiné. Nékdy mohou byt
uvolnény jako reakce na nervovy podnét, jindy jsou fizeny hormony z jiné endokrinni zIazy.

Zpétna vazba muZe byt pozitivni, kdy se produkce hormonu zvySuje. Daleko ¢astéjsi je
vSak zpétnd vazba negativni, kdy se sekrece snizuje.

Prakticky vSsechny hormony jsou uvolfovany v pulzech. Zmény charakteru pulzd odrazeji
specifické fyziologické stavy (Morresey 2011a).

3.2.2 Melatonin

eve

Epifyza neboli SiSinka je souédst mezimozku. Je to endokrinni Zldza produkujici hormon
melatonin. K sekreci melatoninu dochazi za tmy, svétlo inhibuje jeho syntézu a uvolfiovani.
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Melatonin ovliviiuje sekreci hormon( z hypotalamu a ovliviiuje tak cely reprodukéni systém.
Jeho zvy$ena hladina béhem zimnich mésicd potlacuje pohlavni ¢innost. (Vacha a kol. 2004).

3.2.3 Liberiny a statiny

Hypothalamus je velmi mald ¢ast mozku, ale oblasti jeho plsobeni jsou velmi rozmanité.
M3 za ukol regulaci télesné teploty, pfijmu potravy a tekutin, regulace sexualniho chovani,
emoci, reguluje cirkadidanni rytmy, je nadfazenou strukturou autonomniho nervového
systému a hormonalni regulace. Je tésné propojen s hypofyzou (prednim lalokem), kterou
ovliviiuje produkovanymi liberiny (RH) a statiny (IH) (Halasz 2004; Cibulka a kol. 2004).

Pro fizeni reprodukce je vyznamny Gonadotropin releasing hormon (GnRH), ktery pfimo
plsobi na hypofyzu. Jeho pulzni uvolfiovani podporuje sekreci folikulostimulaéniho hormonu
(FSH), ktera podporuje vyvoj folikull béhem folikularni faze estralniho cyklu. Uvolfiovani pfi
vyssi frekvenci ale nizké amplitudé pulzil vede k nahlému zvySeni hladiny luteinizacniho
hormonu (LH), coZ zplsobi ovulaci a nastup lutealni faze. Bylo prokazano, Ze naopak
konstantni sekrece GnRH vede k potlaceni sekrece LH a FSH z hypofyzy. K obnové dojde pfi
opétovném pulzativnim vylu¢ovani GnRH (Alexander a Irvine 2011a).

3.2.4 Gonadotropiny

Folikulostimulaéni hormon (FSH) a luteiniza¢ni hormon (LH) ovliviiuji funkce vajecnikd.

Jsou produkovany hypofyzou, kterd je umisténa tésné pod hypotalamem. Oba jsou fizeny
jedinym liberinem z hypotalamu — Gonadotropin uvolfujicim hormonem (GnRH). RGzné
sekrece FSH a LH je dosaZzeno rGznymi frekvencemi a amplitudou pulsd GnRH. Uvolfovani
GnRH je fizeno na zakladé zpétné vazby hladinou pohlavnich hormonl. Zvysujici se
koncentrace estrogenll snizi vnimavost hypofyzy na GnRH a tim se zvySuje uvolfiovani
gonadotropinli. Progesteron naopak sniZuje citlivost hypofyzy na GnRH a produkce
gonadotropin( tak klesne (Alexander a Irvine 2011b).

Hlavni funkci FSH u samic je stimulace rlstu folikuld a tim rlst a zrani vajicek (oogeneze)
a produkce estrogenu.

LH se uplatiuje pfi ovulaci zralych folikull a nasledném vyvoji Zlutého téliska (tedy
luteinizaci granuldzy) (Goff 2015).

3.2.5 Estrogeny

Jsou skupinou steroidnich hormon( odvozenych od cholesterolu. Produkovany jsou
prevazné vajecniky (konkrétné bunkami Graafova folikulu) (Vacha a kol. 2004), ale také
placentou a Zlutym téliskem v obdobi brezosti nebo klirou nadledvin. Mezi nejvyznamnéjsi
hormony z této skupiny patfi estradiol, estron a estriol. U¢inky téchto hormon( spoéivaji ve
stimulaci bunécné proliferace a rlstu tkani spojenych s reprodukci. Plsobi na myometrium
a zvysuji jeho citlivost na oxytocin. Stimuluji rdst Zlaz endometria a zvysuji jejich sekrecni
aktivitu. Béhem fije ovliviuji konzistenci cervikdlniho hlenu a zménu na posSevnim epitelu,
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ktery pod jejich vlivem proliferuje a rohovati. Estrogeny jsou odpovédné za sexudlni chovani
a vyvoj samicich sekundarnich pohlavnich znakl (Hafez a kol. 2000).

3.2.6 Progesteron

Je stavbou podobny estrogenlm. Je produkovan predevSim Zlutym téliskem na
vajeCniku, dale také placentou a kdrou nadledvin. Jeho Ukolem je zajistit vhodné prostredi
reprodukéni soustavy pro pfijeti oplozeného vajicka a zajistit udrzeni brezosti a brani zrani
dalsich folikul. Hlavnim cilovym organem pro plisobeni progesteronu je déloha. Stimuluje
rast zlaz endometria a podporuje jejich aktivitu. Jejich vymésky poskytuji vyzivu vyvijejicimu
se embryu pred nidaci. Také sniZzuje vnimavost myometria v(i¢i oxytocinu a tim zabranuje jeho
stah(im coz pfispiva k udrZzeni brezosti (Vanderwall 2011).

3.2.7 Prostaglandin F2q

Prostaglandiny jsou strukturalné odvozeny od kyseliny arachidonové. Je jich znacné
mnoZstvi a maji rlzny plvod. Obecné plisobi jen velmi kratce a lokdlné. PGF,q je sekretovan
bunkami délozni sliznice a zpUsobuje prasknuti ovulaéniho folikulu a regresi zZlutého téliska
(Stout 2011).

3.2.8 Prolaktin

Prolaktin nebo také LTH je produkovan adenohypofyzou a podili se na zahajeni
a udrzeni laktace po porodu. Sekrece prolaktinu je tlumena estrogeny a progesteronem.
Hladina LTH koreluje s délkou dne. Koncentrace prolaktinu je vyssi béhem léta nez v zimé.
Podle vSeho ma také vlv na metabolismus ve smyslu zvySeni efektivity konverze krmiva
v nepfiznivém obdobi (zima, nedostatek potravy) (Evans a kol. 1991). ZvySena produkce
prolaktinu je také béhem pripoustéci sezony. Zvyseni hladiny prolaktinu je spojeno s prvni
ovulaci, a tedy ukonéenim jarniho pfechodného obdobi (Morresey 2011).

3.29 Oxytocin

Produkce oxytocinu je situovana v hypotalamu a neurohypofyze. V uréitém mnozstvi
je ale také produkovan gonadami a placentou. Oxytocin ma velmi Siroké spektrum pulsobeni.
Typicky stimuluje hladkou svalovinu délohy béhem porodu a uvolfiovani mléka béhem laktace.
U klisen stejné jako u krav se podili na materndlnim rozpoznani bfezosti (Morresey 2011b).

3.2.10 Hormonalni Fizeni dynamiky ovarialnich struktur

Vyvoj ovaridlnich folikuld je dynamicky proces charakterizovany vyraznou proliferaci
a diferenciaci folikularnich bunék majicich optimalni podminky pro zrani oocytl. Folikularni
vyvoj ma vinovy charakter a u klisen pozorujeme v pribéhu jednoho cyklu zpravidla 1-2
majoritni folikuldrni viny. Folikuldrni vina je popisovana jako synchronni rist skupiny folikulQ
(6-10) do chvile, nez jeden z nich (nékdy dva, vyjimecné vice) nedosahne urcitého priméru
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a stane se tzv. dominantnim folikulem. Tento vybrany folikul ddle roste (priimér >30 mm)
dokud, v pfipadé minoritni folikularni viny, nedojde k jeho regresi nebo ovulaci, v pfipadé
majoritni folikuldrni viny. Ostatni folikuly dané kohorty atretuji (Ginther 1993). Prvni rlistova
vina se objevuje pfiblizné v dobé ovulace a druha asi kolem 10. dne po ovulaci. To koreluje
s dvoufdzovym uvolnénim FSH, ktery je zodpovédny za stimulaci vyvoje folikuld (Raz a kol.
2012).

V pfipadé majoritni folikularni viny dochazi pfiblizné 6 dni po jejim vzniku k odchylce
souvisejici s rozdilnou rychlosti rlstu preovulaéniho folikulu (22,5 mm) a zbylych folikull
(19 mm) (Donadeu a Ginther 2002). Preovulacni folikul zacind produkovat inhibin, ktery
snizuje sekreci FSH coZ znemozni rlst zbylych folikuld. Dominantni folikul vSsak naddle roste
konstantni rychlosti 2-3 mm denné, dokud nedosahne velikosti 40 mm kdy ma zvysenou
citlivost pro LH (Ginther 2000). Produkce steroidnich hormon( vajec¢niky je vazana na thecu
folliculi a bunky granulézy. V antralnim folikulu se zvySuje mnoZstvi receptor pro FSH i LH.
Uvolnujici se LH z hypofyzy se vaZe na receptory a zahdji tak pfeménu cholesterolu na
estradiol. Produkce estradiolu ma pozitivni zpétnou vazbu na LH a tvorbu dalSich receptor(
pro LH. V tu chvili dosahuje oocyt zavérecné faze zrani (Gastal 2009).

Oocyt dominantniho folikulu znovu zahajuje meidzu priblizné ve chvili, kdy dosahne
80 % své finalni velikosti. Klisny ovuluji oocyt, stejné jako jini savci, v metafazi Il. Pod vlivem
LH dochazi ke zvySeni propustnosti kapilar vnitini théky a ta zacne byt edematdzni, tim se ve
vajecniku zvysi produkce prostaglandinl. Jejich uUkolem je stimulace syntézy a aktivity
kolagendzy, kterd narusi sténu folikulu a dojde k jejimu prasknuti a uvolnéni vajicka.

Produkce LH neustdle stoupa a vrcholu dosahuje pfiblizné 1-2 dny po ovulaci. V oblasti
po ovulovaném folikulu se za¢ne pod vlivem LH vytvaret CL. Buriky granulosy a theky za¢nou
zvétSovat svlj objem a preménovat se tak v bunky luteinové. Vlivem koncentrace lipidovych
kapek dochazi k charakteristicky nazloutlému zbarveni a méni se i organelova vybava, kdy
zménéné bunky vykazuji steroidni aktivitu (Gérard a Robin 2019).

3.3 Fyziologie reprodukéniho cyklu

Estralni cyklus je soubor zmén na pohlavnim apardtu provazeny zménami projeva
chovani. Definovan je jako obdobi od ovulace do ovulace nasledujici. Podléha mnoha viivim.
Cely cyklus u klisen trvd pramérné 21-22 dny (az 25 dn0 u klisen typu pony). Béhem cyklu
popisujeme faze folikularni (estrus) a lutealni (diestrus) (Raz 2012). Délka diestru je relativné
neménnd 14-15 dnl a neni ovlivnéna rocnim obdobim na rozdil od estru. Rlst antralnich
folikulG na vajecnicich ma u klisen vinovy charakter, jehoz podoba je ovlivnéna faktory jako
jsou faze cyklu, ro¢ni obdobi, vék, plemeno, vyziva (Davies Morel 2003).

3.3.1 Sezonnost reprodukce klisny

Klisny patii do skupiny polyestrickych zvifat svyraznou pohlavni sezénnosti. To
znamena, Ze se reprodukéni aktivita v zavislosti na ro¢nim obdobi méni. Vse zavisi na produkci
melatoninu SiSinkou, jehoz vyssi koncentrace inhibuje vylu¢ovani GnRH z hypotalamu a tim
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brzdi reprodukéni pochody. Syntéza melatoninu se snizuje spolu s prodluZujicimi se dny (tedy
na jare), a naopak koncem léta se zkracujicimi se dny zvySuje (v pfipadé severni polokoule).
Pokud klisna béhem sezény nezabfezne prejde na podzim do obdobi pohlavniho klidu tzv.
zimniho anestru a na jafe opét pod vlivem fotoperiody prejde do reprodukéni sezony
s pravidelnym cyklem (Nagy a kol. 2000).

3.3.2 Zimni anestrus

Navozeni anestru je zplUsobeno vnimanim zkracujicich se dn(, vyraznéjsiho plisobeni
melatoninu a tim sniZzenou produkci GnRH (Freedman a kol. 1979). Od pozdniho podzimu do
Casného jara je klisna v tzv. zimnim anestru, kdy je pozastavena cyklickd ¢innost reprodukéni
soustavy. Na vajecnicich v tomto obdobi nedozravaji Zadné folikuly. Diky tomu nedochazi ani
k produkci estrogenu. RUst a regrese folikuld vétSich nez 10 mm pokracuje nezdavisle na
uvolfiovani GnRH, v krvi totiz mGzZe cirkulovat urcité mnozstvi FSH. Podle Donadeua a Ginthera
(2003) zlistava zachovan i vinovy charakter rastu folikulG. U nékterych klisen, v zavislosti na
managementu a télesné kondici, mGze byt zachovana nejen cyklicka aktivita, ale i typické
chovani doprovazejici fiji. Folikuly mohou dosahovat i 25 mm, ale neovuluji (Newcombe 2007).

3.3.3 Jarni prechodné obdobi

Jarnim pfechodnym obdobim oznacujeme dobu konce zimy a ¢asného jara. Prodluzujici
se dny vyvolaji hormonalni zmény. Snizi se produkce melatoninu, ktery Ffidi aktivitu
hypotalamo-hypofyzo-gonadalni osy, a tim dojde knavySeni produkce gonadotopin
uvolfiujictho hormonu (GnRH) v hypotalamu, ktery fidi produkci folikulostimula¢niho
hormonu (FSH) a luteiniza¢niho hormonu (LH) hypofyzy. Béhem jarniho pfechodného obdobi
dorUstaji primérné 3-4 velké folikuly (<30 mm), které ovSem neovuluji. To byva spojeno
s hormonadlni nerovnovahou, kdy je uz vysokd hladina FSH, ale zatim nizkd hladina LH
(Donadeu a Watson, 2007). Tyto dominantni folikuly prechodného obdobi vSak tvori vyrazné
nizsi mnoZstvi estradiolu a progesteronu nez preovulacni folikuly v pfipoustéci sezéné. Z toho
dlvodu se v prechodném obdobi projevuiji fije nepravidelné, byvaji spisSe kratsi a typické rijové
chovani se plné neprojevuje. Pfechodné obdobi je ukonceno plnohodnotnou Fiji a ovulaci.
Pomocnym ukazatelem blizici se ovulace je vysoky stuper edematizace délohy. (Palmer 1978).
Béhem prechodného obdobi mize edematizace endometria pretrvavat i nékolik dni az tydnu
bez vyraznéjSich zmén. V. mnoha pfipadech muize dochdzet i k mirnému hromadéni tekutiny
v déloze vlivem silného prokrveni.

Délka tohoto obdobi je ovlivnéna také dalSimi faktory jako jsou teplota prostredi,
vyZivovy stav a kvalita potravy. Ustaleni cyklu mize trvat 2-3 mésice, béhem nichZ se zvysuje
pocet a priimér (25-35 mm) folikul( pfitomnych na vajecnicich (Watson a kol. 2003).

3.3.4 Estrus

Estrus neboli fije je charakterizovana jako obdobi zavérecného rustu folikulu, kdy buriky
granuldzy preovulaéniho folikulu produkuji nejvétsi mnozstvi estrogenu, coz vede k typické
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zméné chovdani a projevim fije. Zacind pfiblizné v dobé, kdy dominantni folikul dosahne
25 mm v praméru. Jeho rlst se zastavi 1-2 dny pred ovulaci, tou dobou subordinatni folikuly
také zastavuji rlst a regreduji. Rije miize mit velmi variabilni dobu trvani. V tomto obdobi je
klisna svolnd k pareni, dalsimi indikatory mohou byt ¢asté moceni, rytmické obnaZovani
klitorisu (blyskani) nebo ¢asto zvednuty ocas. Jeji reprodukéni trakt je pripraven prijmout
spermie a dopravit je do vejcovodu k oplozeni vajicka. Na vajecniku je ptritomen preovulacni
folikul, ktery mizZe byt na pohmat mékky. K ovulaci dochazi pfiblizné 3-6 dni po zahajeni fije
(McCue 2014).

Predikce ovulace muzZe byt zpfesnéna typickym obrazem stupné zdureni déloZni sliznice.
Nejcastéji je proto uZivana stupnice subjektivniho hodnoceni 0-5 (0 — Zadné zdufeni, 4 —
maximalni fyziologické zdureni, 5 — abnormalni nalez) (McCue 2014c).

V déloze se vlivem zvySené koncentrace estrogenl zvysuje propustnost cév a mlze se
tak tvofit ndpln vtéle z transudatu. Béhem fije je pomérné béiné urlité mnoistvi
nahromadéné tekutiny uvnitf délohy. Pokud je toto mnozZstvi vétsi, je vhodné udélat kultivaci
a klisnu pred pfipousténim prelécit. Reilas a kol. (1997) ve své studii uvadi, Ze hromadéni
tekutiny se objevuje v mensi mife (pfiblizné o polovinu) u klisen mladsich 7 let nez u klisen
starSich. Uvadi také, Ze u vice neZ poloviny klisen, méla nahromadéna tekutina pozitivni
bakteriologicky nalez, pricemz se u jednotlivych klisen jednalo o 1 az 10 kultur, a ne vSechny
byly patogenni (Reilas a kol. 1997).

Béhem estru se zvysuje kontraktilita myometria. Cela déloha je uvolnéna, endometrium
je silné edematdzni. Délozni kréek je zkraceny a Siroky, uvolnény, silné prokrveny (Brinsko
a kol. 2011).

3.3.5 Owvulace

Pfed ovulaci se zvysuje frekvence sekrec¢nich pulzii LH. Ten je zodpovédny za ovulaci
a nasledny vznik corpus luteum (CL). B€hem ovulace praskne ovulacni folikul (>30 mm).
Velikost ovulaéniho folikulu se z pravidla pohybuje v rozpéti 40-45 mm (Bergfelt a Adams
2007). Studie uvadi rozpéti mezi 30-70 mm v zavislosti na plemeni, fazi reprodukéniho obdobi
nebo pritomnost vétsiho poctu ovulacnich folikuld. Folikuly v obdobi jara mohou byt 0 5-8 mm
vétsi neZ ve zbytku pfipoustéci sezony a o 4-9 mm mensi v pfipadé vicenasobné ovulace
(Shirazi a kol. 2002; Davies-Morel a kol. 2010). Vajicko obalené kumularnimi burikami je
zachyceno nalevkou vejcovodu a diky fasinkovému epitelu je spolu s tekutinou posouvano az
k mistu oplozeni. Jakmile dojde k ovulaci, koncentrace estrogenu klesne na bazalni hodnotu
a v tu chvili mizi i typické fijové chovani klisny. V den ovulace také mizi zdufeni endometria,
stava se tak ale i den nebo dva pred samotnou ovulaci.

Bunky Zlutého téliska produkuji progesteron, ktery plsobi negativni zpétnou vazbou na
sekreci GnRH. V ptipadé oplodnéni zGstane CL zachovdno. Pokud klisna nezabtezne, CL se
kolem 15. dne vlivem PGF;q, produkovaného endometriem, rozpadne a cyklus pokracuje
(Davies Morel 2015).
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3.3.6 Diestrus

Béhem diestru klisna hfebce odmita, je az nepratelska. Na vejecniku Ize po ovulovaném
folikulu pozorovat CL. Na pocatku diestru dochazi vlivem progesteronu k proliferaci epitelu
a déloha se chystd k implantaci embrya. DéloZni krcek je v tuto dobu podlouhly, tuhy a pevné
uzavien. Pokud nedojde k oplodnéni endometrium vysle signal v podobé produkce PGFq,
ktery zapficini rozpad CL. Folikularni vina se objevuje pod vlivem FSH, v pfipadé klisen
s jedinou folikularni vinou béhem cyklu, pfiblizné 10 dni po ovulaci (viz obrazek 1). V pfipadé
dvou folikularnich vin se prvni objevuje na konci fije nebo za¢akem diestru. Faze diestru konci
regresi zZlutého téliska, zahajenim dozravani nového dominantniho folikulu, tedy pocatkem

nové fije (Brinsko a kol. 2011).

Estradiol-17[3 e i PGFzq

R Progesteron

koncentrace hormon( v plazmé

tas (dny)

ovulace

Obrazek 1 Schéma relativni koncentrace hormonu v plazmé béhem estralniho cyklu klisny
(Davies Morel 2015).

3.3.7 Podzimni piechodné obdobi

Na podzim reprodukéni aktivita ustava. Se zkracujicimi se dny se zvySuje produkce
melatoninu ¢imz se snizuje produkce GnRH. Vlivem toho dochazi oproti reprodukéni sezéné
k prodluzovani a slabnuti fiji, popfipadé k tzv. tichym Fijim. MizZe dochazet k vyvoji velkych
folikull (vlivem dostatecné hladiny FSH), které ale nejsou schopny z dlivodu nedostatku LH
ovulovat. V jiném ptipadé mze folikul ovulovat, ale nové folikuly uz se na vajecniku nevyvijeji.
Kvali sniZzené hladiné PGF,a na vajecniku zlstava CL déle a tim dochazi k prodlouzeni lutealni
faze cyklu (Sharp 2011). Regaluce sezénnich zmén neni podle nedavnych studii fizena pouze
melatoninem nybrZ i neurotransmitery jako opoidy a katecholaminy (Nagy a kol. 2000).
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3.4 Management reprodukce

Pfirozena plemenitba ve své puvodni podobé hiebce, ktery ,,obhospodaruje” své stado
chovnych klisen, se v Evropé prakticky nevyuzZivd. U nas ma pfirozend plemenitba podobu
pousténi tzv. z ruky, kdy je klisna i hfebec pod maximalni kontrolou. Chovatel ma uplny
prehled o vyuziti hfebce v dané sezoné, zapusténi klisny a v neposledni radé dochazi
k minimalizaci rizika zranéni zvifat. Hfebec vSak mize béhem pripoustéci sezény pripustit jen
velmi omezeny pocet klisen, které za nim museji prevazné cestovat. Pro majitele Zadaného
hiebce nebo sportovné vyuZivaného je tato metoda nevyhodna. Proto je v dnesSni dobé daleko
Castéji v reprodukci koni pouzivana uméld inseminace. Klisny se inseminuji spermatem Cerstvé
odebranym, chlazenym a mrazenym. Vyhodou je maximalni vyuZiti hfebce v sezéné, a to
i aktivné sportujiciho, jehoz gamety se daji uchovat mrazenim a neni nutné je pouzit ihned,
vyuziti vétsSiho mnozstvi hiebcll po celém svété. Na strané majitele klisny odpada transport za
hifebcem, ktery mlzZe byt vyraznym stresorem a ovlivnit tak vysledky reprodukéni snahy
(Berghold 2007). Dale jsou to snizeni rizika zranéni béhem aktu a v neposledni fadé se
eliminuje pfenos pohlavnich chorob.

3.4.1 Inseminace Cerstvym spermatem

Ejakuldt je po odebrani procistén, adekvatné zfedén a davka je tak pfipravena
k okamzité aplikaci v misté odbéru. Méla by byt alespori 30 minut inkubovana, pfi teploté
37 °C, aby mohla antibiotika v fedicim roztoku zacit plné pusobit. Po celou dobu manipulace
je nutné udriovat teplotu 35-38 °C jak spermatu, tak veSkerého nacini, které s nim pfijde do
styku, jinak by mohlo u spermii dojit k teplotnimu Soku a byla by sniZzena jejich oplozovaci
schopnost. Zfedéné Cerstvé sperma je schopné si svoji oplozovaci schopnost udrzet az 12
hodin pfi skladovani v temnu a pokojové teploté.

Inseminacéni ddvka by méla obsahovat mezi 250-500 miliony spermii s progresivni
motilitou a normalni morfologii. Objem by se mél pohybovat mezi 5 a 60 ml.

Cerstvym spermatem je idedlni inseminovat 24-36 hodin pfed ovulaci (Ley, 2004).
Squires a kol. (2006) vsak ve své studii zaznamenal vétsi Uspésnost pti inseminaci v rozmezi 6-
12 hodin po ovulaci pfiblizné o 20 %. Davka je deponovana sterilni pipetou skrz délozni kréek
do téla délohy. Pfi pouZiti kteréhokoliv komeréné dostupného fedidla ma hrebci sperma velmi
dobrou preZitelnost v déloze klisny. Opakovana inseminace, v pfipadé Ze folikul neovuloval, je
vhodna po 48 hodinach.

Uspésnost inseminace ¢erstvym spermatem je relativné vysoka. Lewis a kol. (2015)
uvadi ve své studii Uspésnost 63 % a Squires a kol. (2006) 60 %.

3.4.2 Inseminace ¢erstvym chlazenym spermatem

Odebrané sperma je vySetfeno, prefiltrovdno a upraveno fedidly, které maji za ukol
chranit sperma mimo reprodukéni trakt. Nejéastéji pouzivana fedidla jsou na bazi vajeéného
Zloutku nebo suseného mléka. Nasledné je sperma rozdéleno na odpovidajici objem pfi
zachovani mnoiZstvi spermii a postupné zchlazeno na teplotu 5-8 °C.Potom jsou davky ulozeny
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do chladicich boxU a expedovany. Pouzity by mély byt do 12-48 hodin, vyjimecné aZz 72 hodin
u velmi plodnych hifebc (Brinsko a kol. 2011).

Koncentrace spermii s progresivnim pohybem v inseminacni davce by méla byt 25-50
milion( v 1 mililitru. Celd davka ma objem mezi 10-20 ml.

Zivotnost chlazeného spermatu v reprodukénim traktu klisny je o néco kratsi ne?
Cerstvého, vzhledem k dobé prepravy. Proto je vhodné klisnu inseminovat 12-24 hodin pred
ovulaci. Inseminacni davku neni nutné pfed aplikaci ohfivat. Cilem je klisnu inseminovat pouze
jednou (Ley 2004), Squiers a kol. (2006) visak zaznamenal vyssi Uspésnost, kdyz klisny alespon
jedou reinseminoval po 24 hodinach.

Oplozovaci schopnost chlazeného spermatu je priimérné kolem 65 % (Morrell a kol.
2014), ale mize dochazet k vykyviim 43-71 % (Sieme a kol. 2003). Rozdily mohou byt znacné
v zavislosti na klisné, technice inseminace a typu pouZitého redidla (Dell’Aqua Jr. a kol. 2018).

3.4.3 Inseminace mraZenym spermatem

Odebrané sperma je zfedéno a centrifugovano pro oddéleni spermii. Ke spermiim je
nasledné pridana tedici slozka s proteiny a kryoprotektivy. Poté jsou rozdéleny do malych
pejet o objemu 0,25 nebo 0,5 ml, které jsou nasledné zchlazeny az na -196 °C. Inseminacni
davka je pak nadale uchovéavana a prepravovana v kontejneru s tekutym dusikem ktery tuto
teplotu zachova. Po rozmrazeni ve vodni lazni o teploté 37 °C a po osuseni pejety je davka
pfipravena k okamzitému pouziti.

Inseminacéni ddvka by méla obsahovat minimdlné 30-35 % progresivné motilnich
spermii bez morfologickych odchylek o celkovém poctu alespor 600 milionl po rozmrazeni.
Norma ale neni oficialné stanovena.

Vhodnou adeptkou pro inseminaci mrazenym spermatem je klisna mladsi 10 let,
s dobrou reprodukéni historii. Méla by vykazovat kvalitni fiji, mit délohu znatelné edematdzni
a na vaje¢niku pritomny dominantni folikul >35 mm, idedlné bez tendence hromadit tekutinu
v déloze. Niamh a kol. (2015) ve své studii uvadi, Ze klisny mladsi 11 let, zabfezavaji po pouZiti
mrazeného spermatu lépe (53 %) nezZ klisny starsi. Ta sama studie uvadi, Ze Uspésnost pfi uziti
mrazeného spermatu je vysSi (48,6 %), pokud klisna pfed inseminaci nevykazuje
nahromadénou tekutinu v déloze. V takovém ptipadé je Uspésnost 34,5 %.

Klisnu je pfed inseminaci vhodné pravidelné vySetfovat po 6-12 hodindach pro spravny
odhad momentu ovulace. Pro presnéjsi nacasovani je mozné klisnu vhodné hormonadlné
stimulovat (Sanchez a kol. 2009). Inseminace by méla probéhnout pouze jednou béhem fije
ato idedlné 6 hodin pred ovulaci anebo do 6 hodin po ovulaci. Spermie osetreny
kryoprotektivy maji snizenou prezitelnost v reprodukénim traktu klisny.

Standardné probiha inseminace do téla délohy. U mrazeného spermatu lze vyuzit i dalsi
techniky inseminace jako inseminaci do rohu délozniho pod kontrolou zrekta,
hysteroskopicky nebo endoskopicky. Tato metoda je vyhodna pfi celkovém pocétu spermii
nizsim nez 5 milion0. Rigby a kol. (2000) ve své studii uvadi, Ze vice spermii (77,3 %) se dostalo
do vejcovodu pfiinseminaci do rohu délozniho nez pti inseminaci do téla délohy (53,8 %).
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Uspé&3nost zabfezavani po inseminaci mrazenym spermatem je primérné kolem 50 %
(Samper a kol. 2007).

3.4.4 Napli délohy zptusobena inseminaci

Tekutina v déloze po pfipusténi (inseminaci) je fyziologicka. Ma za ukol vycistit délohu
od zbytku spermatu, bakterii a jinych cizorodych latek. Hromadéni tekutiny v déloze, které
pretrvava delsi dobu je jednim z divodl snizené plodnosti klisen. SniZuje Zivotaschopnost
a pohyblivost spermii (Reilas a kol. 1997), tvofi nevhodné prostredi v déloze pro vyvijejici se
zarodek, je idealnim kultivaénim médiem pro pfipadné zavleéené bakterie a v nékterych
CL.

Pro klisny trpici opakovanymi zdnéty délohy nebo endometritidou vyvolanou
pfipousténim je vhodnou alternativou pfirozené plemenitby inseminace cerstvym
spermatem. At uzZ je klisna zapousténa prirozenou cestou nebo pomoci umélé inseminace, je
semeno vzdy deponovdno do délohy a s nim i komponenty inseminacni davky a pfipadné
i bakterie. To vSe mlze vyvolat akutni zanét. Zanétlivou reakci v déloze spojenou s inseminaci
viak zpUsobuji samy spermie ¢astéji nez bakterie. Spermie se rychle transportuji do vejcovodd,
ale jen maly pocet z nich dosdhne mista, kde dojde k oplodnéni. Vétsi ¢ast z nich zlstava
v déloze, kde vyvolaji akutni zdnétlivou reakci (Pycock 2007). Tekutina je velmi ¢asto bez
bakterialniho nalezu a bez nebo s jen velmi malym poétem leukocytd.

Predisponujicimi faktory pro hromadéni tekutiny v déloze jsou snizena schopnost
kontraktility myometria délohy, velika, ochabla déloha, nedostatecna lymfaticka aktivita
a dysfunk¢ni délozni kréek. Standardné jsou klisny schopny vypudit obsah délohy pomérné
kratce po inseminaci, nachylnéjsi klisny zadrzuji tekutinu i vice nez 12 hodin po pareni nebo
inseminaci (Barbacini a kol. 2003).

Je obecné znamo, Ze inseminace mrazenym spermatem vede k vétsi po-inseminacni
naplni délohy nez inseminace chlazenym ¢i erstvym spermatem, nebo pfirozenym parenim.
Roli zde hraje také vék a status klisny. Cim starsi klisna je, tim pravdépodobné&ji ma sklony
k hromadéni tekutiny v déloze. Podle studie Barbaciniho a kol. (2003) klisny do 16 let trpi
témito obtizemi jen ve pfiblizné 30 %, po 16 roce véku se vSak tento pomér obraci. Tekutinu
v déloze vyvolanou pripousténim bylo mozné pozorovat také u 20 % klisen se statusem panny
(mladsi klisny, které jeSté nebyly zafazeny do reprodukce), u 18 % klisen s hfibaty, ale
u dvojnasobného poctu (40 %) klisen tzv. neplodnych (uz htibé mély, ale v predchozi
pripoustéci sezoné nebyly do reprodukce zafazeny nebo potratily).

Priblizné 12-24 hodin po inseminaci, je vhodné ultrazvukem vysettit, zda neni v déloze
pfitomné vétsi mnozstvi tekutiny. Vétsi mnozstvi hodnoti Pycock (2007) ultrazvukovym
vySetfenim jako 2 cm tekutiny v dutiné délohy. Vyplach je mozno provést 4 hodiny az 3 dny
po ovulaci, tedy alespon jeden den pred sestoupenim pfipadné oplodnéného vajicka do
délohy. K tomu se uZiva fyziologicky roztok nebo Ringerliv roztok s laktatem a kontraktilita
délohy je podporena podanim oxytocinu intravendzné. Pokud je mnozstvi tekutiny mensi, lze
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stimulovat pouze kontraktilitu délohy oxytocinem a to nejdfive 4 hodiny po inseminaci bez
vlivu na schopnost zabfeznout (Brinsko a kol. 2011).

Béhem diestru je jakékoliv pozorované mnoiZstvi tekutiny v déloze signalem
zavainéjSich  problémid. Vyjimkou je brfezost nebo  diagnostikované  cysty
(endometrialni/lymfatické).

3.5 Hormonalni stimulace klisny

Hormonalni terapie u klisen je primdrné uzivdna pro navozeni a kontrolu pocatku
pripoustéciho obdobi, fizeni pfirozené plemenitby indukci fije a ovulace, pro Upravu a fizeni
cyklu béhem procedur asistované reprodukce, ale také pfi oddaleni nebo potlaéeni fije a jejich
projeva (Card 2009).

3.5.1 Progesteron

Ma Siroké spekrtum ucinku. Lze pouZit progesteron rozpustény v oleji, ktery je
aplikovan intramuskuldarné nebo jeho analog Altrenogest podavany ordlné (v rlznych
komeréné dostupnych preparatech) (Sichtar a Hoskova 2013).

U sportujicich klisen je vyuzivan k potlaceni projevu fije. Nejcastéji je k tomuto ucelu
uzivan Altrenogest podavany denné v krmné davce. Nema vliv na plodnost i kdyz je poddvan
30-60 dni v kuse. Je ale doporuceno ho po této dobé na Cas vysadit. Progesteron aplikovany
injekéné ma o 2-3 dny opoZdény ndstup Ucinku a vyZzaduje téz kazdodenni aplikaci (Hodgson
a kol. 2005).

Pouziva se pro synchronizaci fije a v druhé poloviné jarniho pfechodného obdobi je
mozné progesteron pouzit pro urychleni ndstupu pripoustéci sezony. Stimulace je vhodna
u klisen, jejichz folikuly jsou vétsi nez 25 mm v prliméru. Klisny s mensimi folikuly na stimulaci
nereaguji. Aplikovdn muze byt injek¢né nebo jeho analog oralné po dobu 10-15 dnu (Tek
2019). Alternativou je aplikace vaginalniho téliska (CIDR-controlled intravaginal drug release
device/ PRID-progesterone releasing intravaginal device) na dobu 12-14 dn, které uvolnuje
konstantni mnozstvi hormonu (Handler a kol. 2007).

Po uziti progesteronového téliska se pocty brezich klisen vyrazné nelisi od klisen
v kontrolnich skupinach. Jeho pouZiti ma vSak za ndsledek razantni snizeni rezijnich naklad(
v reprodukci klisny (Vizuete a kol. 2013; Macan a kol. 2021).

Lze ho také poutZit pro synchronizaci fije, k oddaleni poporodni fije a ovulace, podporu
udrZeni brezosti.

Progesteron tlumi c¢innost leukocytd v déloze a délozni clearance, coZ jsou velmi
dllezité délozni obranné mechanismy.

3.5.2 Prostaglandin Fza

CL se stdvd vnimavym vUci prostaglandinu az 5-6 dnd po ovulaci. Pfirozené se vsak
PGF,a uvolriuje 12-14 dnl po ovulaci, pokud nedojde k zabfeznuti, a ma luteolyticky ucinek
a prirozené tak snizuje hladinu progesteronu v krvi. Je mozné ho tedy pouzit pro navozeni
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luteolyzy s 80-90% spolehlivosti. Spontanni luteolyza trva necelych 24 hodin (Ginther a kol.
2011).

Nejcastéji je vyuzivan pro indukci ovulace u klisen v pfechodném obdobi a diestru, kdy
spousti sekreci FSH a LH. Terapeuticky se uZivd také pro synchronizaci fije nebo lécbu
perzistujiciho CL (Phetudomsinsuk 2017). Aplikace je moZna tyden po odeznéni fije, idealné
tyden po ovulaci. V zavislosti na velikosti folikuld v dobé intervence by méla klisna prejit do
fije a ovulovat za 2-10 dn0 (Bergfelt a kol. 2006). Doba, za jakou bude klisna ovulovat se odviji
od velikosti pritomnych folikuld na vajecniku v dobé aplikace PGF,a. Cuervo-Arango a kol.
(2015) ve své studii prokazal, Ze klisny, které po stimulaci prostaglandinem ovulovaly do 6 dnf,
mély nejhorsi vysledky zabfeznuti (26,6 %). Klisny ovulujici mezi 6-8 dny zabrezly v 34,4 %
a nakonec klisny ovulujici 8. den a pozdéji zabrezly ve vice nez 55 %.

Pfi podavani po dobu 5-10 dni po ohfebeni urychluje involuci délohy a napomaha
jejimu cisténi. Po podani brezi klisné muze zpustit porod nebo vyvolat abort v zavislosti na
délce brezosti (McCue 2014b). Mlze byt pouZit jako podpulrny ptipravek pri l1écbé
endometritidy. Ma pfimy inotropni Gcinek na endometrium nezavisly na vlivu prostaglandinu
a napomaha relaxaci délozniho ¢ipku a podporuje tak délozni clearance. Funguje také jako
zprostiedkovatel uvolnéni oxytocinu (Staempfli 2011).

3.5.3 Human Chorionic Gonadotrophin (hCG)

HCG je u Zeny produkovan trofoblastem uZz 9. den od poceti a ma stimulovat CL
k produkci progesteronu. Produkce dosahuje vrcholu v 10. tydnu gravidity, pak klesa (Kittnar
2011). Je vylucovan moci. Biologicka aktivita hCG je u klisny podobnd plsobeni LH, zahajuje
ovulaci a vyvoj CL. Polocas rozpadu se v téle pohybuje mezi 8 a 12 hodinami (Newcombe
2011).

Béhem pripoustéci sezony je velmi ¢asto ta sama klisna stimulovana pomoci hCG i ve
vice nez jednom cyklu, a to i pfes to, Zze byly publikovany préace, které potvrzujici vznik
protilatek, které mohou sniZovat ucinnost stimulace hCG. Wilson a kol. (1990) uvadi, Ze v prvni
sezoné se ovulace nedostavila v o¢ekavaném intervalu u 50 % stimulovanych klisen uz po 2 az
5 po sobé jdoucich cyklech. V nasledujici reprodukéni sezéné na aplikaci hCG nereagovalo
57,1 % stimulovanych klisen. V téchto pripadech se moment ovulace nelisil od kontrolni
skupiny a plodnost nebyla nijak ovlivnéna. Protilatky se vytvofily u vSech stimulovanych klisen
po prvni injekci. Podle Barbaciniho a kol. (2000) hraje roli v reakci na aplikaci hCG i reprodukéni
status klisny. Rutinné je uZivan pfi inseminaci mrazenym spermatem z dlvodu zkracené
Zivotnosti spermii a pomérné Casto i pti inseminaci chlazenym spermatem (Bradecamp 2007).

Aplikace hormonu nema vyznam u folikuld mensich nez 30 mm, které nemaji
dostatecné mnozstvi LH receptorl, na které se hCG vaze (Cuervo-Arango a Clark 2010).
Aplikovan je klisné vdruhé poloviné Fije, kdy ma folikul alespoi 35 mm, je viditelna
edematizace délohy a relaxovany délozni kréek. Urychli tak dozravani folikulu a uspisi nastup
ovulace. Tim dojde i kcelkovému zkraceni fije. Lze ho aplikovat intravendzné
i intramuskularné v ddvce 1500-3500 IU. Podle Chopina a kol. (2020) by méla ovulace
nasledovat béhem 36-48 hodin u 82-89 % stimulovanych klisen. Rozpéti reakce je variabilni
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kdy 12 % klisen ovuluje do 24 hodin, do 36 hodin 50 % a potom 12 % klisen do 48 hodin nebo
pozdéji (Card 2009). Pokud je folikul v dobé podani vétsi, mGze dojit k ovulaci dfive. Velikost
folikulu pFi ovulaci je ovlivnéna velikosti davky hCG. Cim vétsi je davka hCG, tim méné folikul
pfed ovulaci roste (Tazawa a kol. 2017). Chopin a kol. (2020) také nezaznamenal rozdil
v U¢innosti mezi hCG a jeho analogy. Stimulace lidskym choriovym gonadotropinem vede
podle Perkinse & Grimmetta (2011) ke zvySenému poctu brezosti, jini autofi vSak k tomuto
zavéru nedosli (Barbacini a kol. 2000; Davies Morel a Newcobe 2008; Cuervo-Arango a Clark
2010; Immonen a Cuervo-Arango 2020).

Je moZné pouzit hCG v kombinaci s dalSimi hormony vyuzivanymi pro synchronizaci fije
a zkraceni pfechodného obdobi (Brinsko a kol. 2011). Pfi pouZiti béhem jarniho pfechodného
obdobi spolu s progesteronem ovulovaly klisny v 93 % béhem 48 hodin. Bez pouziti
progesteronu dochdzelo k ovulaci v tom samém obdobi do 48 hodin pouze u 58 % klisen
(Cuervo-Arango a Clark 2010).

354 GnRH

Nativni forma GnRH m4 biologicky poloc¢as rozpadu v fadu nékolika minut. Proto jsou
pro stimulaci pouZivani agonisté (napf. deslorelin), ktefi maji vyssi vazebnou afinitu
k receptorlim a biologicky poloc¢as rozpadu nékolik hodin. Velmi casto se podavaji jako
subkutdnni implantdaty. Bezprostiedni reakce po podani je stejna jako ucinek nativniho GnRH,
tedy okamzitd syntéza a sekrece FSH a LH a navysSeni poctu receptord (Mardesi¢ 2013).

Spousti folikuldrni vyvoj, stimuluje uvolfiovani LH a FSH, a tak muzZe indukovat ovulaci
jako alternativa hCG (Phetudomsinsuk 2017). Klisny oSetfeny pozdéji béhem jarniho
prechodného obdobi majici vétsi folikuly, reaguji vyraznéjsim folikularnim ristem, naslednou
ovulaci a tvorbou normalniho CL, a to v kratSim intervalu nez klisny v zimnim anestru nebo na
pocatku jara. Ne vSechny klisny s malymi folikuly (<20 mm) reaguji na stimulaci, nékteré klisny
mohou nasledkem stimulace upadnout po ovulaci do anestru, pokud nezabreznou, a nékteré
stimulované klisny s malymi folikuly mohou vykazovat vyssi potratovost v dlsledku nizsi

Analog GnRH lze pouzit pro indukci ovulace u fijici klisny, kdy je u klisny pozorovatelny
folikul o priméru alesporn 30 mm. Vice nez 80 % takto oSetienych klisen ovuluje do 48 hodin.
Kanitz a kol. (2007) neuvadi rozdil v poétu brezosti mezi stimulovanymi a nestimulovanymi
klisnami. Newcombe a kol. (2000) oproti tomu zaznamenal vy3$si miru zabrezavani o 10 %.

3.5.5 Antagonisté dopaminu

Dopamin inhibuje produkci gonadotropind, proto je uvazovano o uzZiti jeho antagonistu
pfi ukonceni hlubokého anestru u klisen, stimulaci folikularni aktivity a pfiblizeni prvni ovulace.
Studie hovofi o pouziti Domperidonu nebo Sulpiridu (Mari a kol. 2009), existuji i dalsi. Obé
latky vyzaduji kazdodenni poddvani a to oralné (Domperidon) nebo intramuskularné (Sulpirid)
po dobu 2-4 tydn(. Kiru je vhodné zacit koncem prosince nebo zacatkem ledna. Vysledky vyse
zminéné studie uvadi, Ze Sulpirid byl v navozeni pfechodného obdobi a indukci prvni ovulace
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po zimnim anestru spolehlivéjsi nez Domperidon. Vétsina klisen, kterym byl aplikovan Sulpirid
ovulovala uz béhem obdobi stimulace nebo do 14 dnl po jejim ukonceni. U klisen na
Domperidonu ovulovalo pouze 20 % klisen v tomtéZ obdobi, zbylé nejdfive 30 dni po skonceni
aplikace.

3.5.6 Estradiol-17p

Estradiol je moZzné pouzit vkombinaci sprogesteronem rozpusténym v oleji
k potlaceni rlstu folikuld. Toho Ize vyuzit pro oddéleni prvni poporodni fije, aby méla déloha
dostateény cas na involuci a regeneraci endometria. Estradiol je také aplikovan pro
synchronizaci ovulace, pfi |1é¢bé endometritidy, kdy napomdaha uvolnéni délozniho krcku
a podporuje krevni obéh v oblasti délohy a stimuluje lokaIni imunitni reakci (Tibary 2011).

Estradiol Ize také aplikovat pfed stimulaci sulpiridem pro navozeni prechodného
obdobi po zimé. Diky tomu se zvysi hladina prolaktinu a reakce vajecnikll na sulpirid je lepsi
(Kelley a kol. 2006).

3.5.7 Oxytocin

Oxytocin stimuluje déloZzni kontrakce a ptirozené tak napomdha zcisténi délohy po
zapusténi. Stejné ho Ize vyuZit pro mechanické odstranéni nahromadéné tekutiny v déloze
nebo vyplachu délohy. Je pouzivan rutinné pfi zjiSténi ndplné délohy po inseminaci do 2 cm
(Barbacini a kol. 2003).

Pouziti oxytocinu je moziné nejdfive po 4 hodindch od osemenéni, davkuje se
opakované po 4-6 hodinach nasledujicich 24-48 hodin (Nie a kol. 2002). Spolu s oxytocinovou
terapii byva provedena i lavaz délohy, zvlasté pokud je ndlez 22 cm tekutiny (Knutti a kol.
2000). Vhodna je aplikace intravenozné, tonus délohy se za¢ind ménit uz po 30 sekundach,
vrchol je pak po 5-10 minutach od aplikace. Doba plsobeni a jeho sila se odviji od podané
davky. Prvni kontrakce od podani vznika v rohu déloZznim a postupuje pres télo az k déloznimu
krcku. Tato kontrakce ve vétsSiné pripadl vypudi témér vSechen obsah délohy. Aplikovany
oxytocin v davce 5-20 1U vyvold silné a kratké kontrakce trvajici 30-45 minut. Cim mensi je
podand davka, tim kratsi dobu plsobi. Davka 30 Ul a vyssi vyvola tzv. tetanickou kontrakci,
ktera brani ciSténi délohy (Cadario a kol. 1999).

Pro prodlouzeni Zivotnosti CL a predejiti tak fijovému chovani lze oxytocin vyuzit taktéz
pfi kazdodenni aplikaci 60 IU intramuskuldrné po dobu 29 dnd. Klisna nevykazuje znamky fije
alespon 55 dni od zac¢atku aplikace (Parkinson a kol. 2020).
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4 Metodika
4.1 Charakteristika reprodukéniho centra

Data pro vypracovani diplomové prace byla ziskana z reprodukéniho centra klisen, které
disponuje osmnacti boxy a venkovnim ustajenim klisen. Pastviny se rozkladaji na 40 ha a tato
celkova vymeéra je rozdélena na mensi sekce, kde se obvykle nachazi dvé az Ctyfi klisny, v péti
vétsich jednotkdach je to pak az 8 klisen. Na pastvinach je v kazdé sekci k dispozici mobilni
pristieSek a zastfeSeny krmelec s odpovidajicim mnoZstvim krmnych mist. VeSkeré pastevni,
boxové a vySetiovaci zazemi odpovida normam EU. Klisny jsou krmeny granulemi pro danou
kategorii koni, dokrmovany senem, k dispozici je také mineralni liz a voda ad libitum.

Sbér dat probihal v prlibéhu pfipoustécich sezén v letech 2015 a 2016. V reprodukénim
centru je kazdé klisné pridélena osobni karta s jednoznacnou identifikaci a slouzi také
k zaznamenavani udajl o vySetfenich a vysledku o reprodukci.

4.2 VySetrovani klisen

Vysetieni reprodukénich organt klisen pfi pfijeti nebo pfi rutinnich prohlidkdch bylo
provadéno vzdy stejnym pracovnikem. Reprodukéni soustava byla vySetfena ultrasonograficky
a palpacné. K dispozici byl ultrazvukovy pfistroj Tringa Linear (Esaote, Itdlie) s rektdlni 7,5 MHz
sondou. Pfistroj je vybaven softwarem pro veSkerd méfeni monitorovanych struktur.
VysSetfovani probihalo vidy ve stejném pofadi, prvni byl ultrasonograficky zhodnocen levy
vajecnik, poté pravy a nasledné déloha.

4.3 Monitorované struktury reprodukéniho traktu

Ovaridlni folikuly byly méreny dle nasledujiciho postupu. Vajecnik byl nasniman tak, aby
se na obrazovce ultrazvukového pfistroje objevil folikul ve své nejvétsi projekci. Nasledné byl
obraz zmrazen a méfitkem byly oznaceny dvé nejvétsi vzdalenosti (cm). Z téchto udaju se pak
vypocital aritmeticky pramér (cm). Stupen edematizace délohy byl hodnocen na zakladé miry
estrogenizace délohy. Stupnice obsahovala tfi body: X, XX a XXX. Pokud byl zapsan stupen X,
déloha vykazovala mirnou edematizaci. V pfipadé stupné XX, bylo mozné pozorovat jednotlivé
endometridlni fasy s prokazatelnou charakteristickou loukotovou strukturou. Pfi stupni XXX
byla déloha maximalné estrogenizovana, endometridlni fasy jasné viditelné a loukotova
struktura délohy byla vyrazna (Samper).

4.4 Inseminace klisen a diagnostika brezosti

Inseminace klisen probihala bud cerstvym, chlazenym nebo mraZzenym spermatem.
Klisny, které byly k inseminaci urceny, byly vySetfovany v priibéhu pridmérné 5denni fije kazdy
druhy den a s blizici se ovulaci se prohlidky zkratili do 12hodinovych (inseminace cerstvym
a chlazenym spermatem) a 6hodinovych (inseminace mrazenym spermatem) intervald.
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Samotnd inseminace byla nacasovana co nejblize predpokladané ovulaci dominantniho
folikulu.

PFi samotné inseminaci se klisna fixovala do vySetfovaci klece a byly ji disledné omyty
a dezinfikovany vné;si genitalie a perinealni prostor. Inseminacni ddvka se pomoci inseminacni
pipety aplikovala do déloZniho téla, v pfipadé mrazeného spermatu, které bylo k dispozici ve
formé jedné pejety o objemu 0,5 ml pak doslo k inseminaci hluboko do délozniho rohu. Po
kazdé inseminaci byl druhy den ultrasonograficky kontrolovdn vajecnik (zda probéhla ci
neprobéhla ovulace) a déloha (vznik naplné). Klisny byly inseminovany v opakujicich se
fijovych cyklech do té doby, neZ zabrezly nebo se je majitel rozhodl z reprodukéniho centra
odvézt.

Vysledek inseminace byl kontrolovan 16. den po inseminaci ultrasonografickym
pristrojem a klisna byla diagnostikovana jako brezi v pfipadé ndlezu konceptu odpovidajiciho
tvaru a velikosti.

4.5 Reprodukéni zaznamy klisen

V prlibéhu pobytu klisen v reprodukénim centru byly u kazdé z nich zaznamenavany
veskeré provedené ukony do karty klisny. Pro ucely diplomové prace pak byly pouzity za
obdobi 2015-2016 tyto Udaje od 312 klisen: jméno klisny; jméno hiebce, od kterého pochazela
inseminacni davka; typ inseminaéni davky (C — ¢erstva, CH — chlazend, M — mrazend); datum
vySetreni; velikost a pocet folikull na levém vajecniku (ks, cm); popis stavu na levém vajecniku
(ovulaéni nebo ovulujici folikul, corpus luteum, atd.); velikost a pocet folikulli na pravém
vajecniku (ks, cm); popis stavu na pravém vajecniku (ovulacni nebo ovulujici folikul, corpus
luteum, atd.); stav délohy pfi vySetieni (X, XX nebo XXX; pfitomnost naplné); 1écba (hCG,
PGF2alfa, ATB —antibiotika, vyplach délohy); délka estralniho cyklu (18-20 dni, 21 dni, 222 dni)
vysledek inseminace (brezi, jalova).

Klisny byly l1ééeny bud' pouzitim preparatl pro Upravu dynamiky ovaridlnich struktur
nebo antibiotiky, kterd se aplikovala pfi vyplachu patologické naplné délohy. Pro luteolyzu
vyvolanou syntetickym analogem PGF2alfa byl pouZit Estrumate 250 pug/mlv dévce 1-2 mli.m.
pro toto (Intervet, NL). Ovulace dominantniho folikulu byla indukovana lé¢ivem Pregnyl 5000
(N. V. Organon, NL), coZ je humanni choriovy gonadotropin. I.V. bylo podano bud 1500 IU nebo
2500 IU, ve vyjimecnych pfipadech pak 5000 IU. V ramci diplomové prace jsou pro pfipravek
Estrumte 250 ug/ml a Pregnyl 5000 pouZity zkratky PGF2 alfa a hCG, dle uvedeného poradi.
Pokud byla klisna indikovana k vyplachu délohy z ddvodu vzniklé patologické naplné, byla
zafixovdna ve vysetrovaci kleci a byly ji omyty a dezinfikovany vnéjsi genitalie a perinedlni
prostor. Poté byl zaveden do délohy katetr, kterym byl aplikovan zahtaty (37 °C) fyziologicky
roztok bud's, nebo bez antibiotik vhodnych pro vyplach délohy klisny (penicilin, gentamycin,
sulfonamidy). NapInéna déloha se per rectum promasirovala a roztok se nechal volné vytékat
ven z délohy. Po skonceni vyplachu byla déloha ultrasonograficky kontrolovana, zda doslo
k evakuaci celého objemu.
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4.6 Statisticka analyza dat

Data byla zpracovana v programu Statistica (ver. 12, StatSoft, CZ). Pfi hodnoceni
procentudlniho zastoupeni klisen ve sledovanych kategoriich byl pouZit x2 test. V pfipadé, ze
hodnota Pearsonova chi-kvadratu byla <0,05, byl pouzit Test rozdill, aby bylo mozné urdit
mezi kterymi proménnymi je statisticky prikazny rozdil. Dale byla pouzita jednofaktorova
analyza rozptylu (ANOVA), které ptedchazelo zhodnoceni normalniho rozdéleni a homogenity
rozptyll (ShapiroWilklv a Leven(yv test). Data byla hodnocena na hladiné vyznamnosti P <0,05
a vysledky jsou uveden v procentech (%) nebo jako primér + SD.
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5 Vysledky
5.1 Celkova tGspéSnost zabiezavani klisen

Tabulka 1 uvadi reprodukéni udaje klisen zahrnutych do sledovani, které byly pofizeny
v letech 2015 a 2016. Pfi hodnoceni Uspésnosti zabfezavani nebyl mezi jednotlivymi roky
nalezen rozdil v poctu brezich klisen (P >0,05). Primérny pocet jalovych klisen byl za sledované
obdobi 52,5 % a brezich 47,5 % a mezi jednotlivymi roky Cinil rozdil v procentualnim zastoupeni
brezich klisen 7,5 %.

Tabulka 1. Celkova Uspésnost zabiezavani klisen ve sledovanych obdobich bez ohledu na typ
pouzité inseminacni davky.

Rok % jalovych % brezich
2015 56,2 43,8
2016 48,7 51,3
pramér 52,5 47,6

PFi podrobnéjsim hodnoceni reprodukéni vykonnosti klisen v jednotlivych obdobich byl
zpracovan vliv typu pouzité inseminacni davky na procentudlni zastoupeni jalovych a brezich
klisen (Tabulka 2). V roce 2015 nebyl nalezen statisticky prakazny rozdil v zabtfezavani klisen
po pouziti mrazené, chlazené a Cerstvé inseminacéni davky (P = 0,12), pficemzZ Uspésnost
zabrezavani byla nejvyssi po pouZiti chlazené inseminacni davky. V roce 2016 byla situace
obdobnad, Uspésnost zabfezdvani nebyla ovlivnéna typem pouzité inseminacni davky (P =
0,29). Celkové se v porovnani s rokem 2015 zabrezavani klisen zlepSilo a nejvice klisen zabrezlo
také po poutZiti chlazené inseminacni davky.

Tabulka 2. Vliv pouzité inseminacni davky na pocet jalovych a brezich klisen ve sledovanych
obdobich.

Rok 2015 % jalovych % brezich
Mrazena 64,5 35,5
Chlazend 44,4 55,6
Cerstva 58,3 41,7

Rok 2016

MrazZena 54,1 45,9
Chlazend 41,8 58,2
Cerstva 46,2 53,9
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5.2 Vliv délky estralniho cyklu na velikost ovula¢niho folikulu a vysledek
inseminace

Délka estrdlniho cyklu predchazejiciho inseminaci statisticky prikazné ovliviiovala
velikost ovula¢niho folikulu i ndslednou Uspésnost zabrezdvani (Tabulka 3). Klisny, u kterych
trval estralni cyklus (hodnoceno od ovulace do nasledujici ovulace) 18-21 dni mély statisticky
prikazné mensi ovulacni folikuly v porovnani s klisnami, u kterych trval estralni cyklus 21 a 222
dni (P <0,05). Vysledky zabfezavani v uvedenych kategoriich délky estralniho cyklu byly
statisticky rozdilné, nejlépe zabrezavaly klisny s 21dennim cyklem, nasledoval 18-20denni
cyklus a nejhorsi zabfezavani bylo zaznamendno u klisen s >22dennim estralnim cyklem.
(P <0,05).

Tabulka 3. Hodnoceni délky estralniho cyklu predchazejiciho inseminaci na velikost ovulaéniho
folikulu a Uspésnost zabrezavani klisen.

Délka estralniho cyklu (dny) [ Velikost folikulu (cm) % brezich
18-20 4,0+0,2° 30,2°

21 46+0,1" 54,2
222 48+0,6" 15,6""

k kk kkk
’ ’

hodnoty ve sloupci oznacené rliznymi indexy se mezi sebou lisi na hladiné vyznamnosti
P <0,05

5.3 Uspé&nost zabiezavani s ohledem na typ pouZité ID

Vysledky v tabulce 3 uvadéji uspésnost inseminace klisen v zavislosti na pouzitém typu
inseminacni davky (ID). V tomto pfipadé byl nalezen statisticky prikazny rozdil v Uspésnosti
zabrezavani (P = 0,04) a konkrétné se jednalo o zvySeni UspéSnosti po pouziti chlazené ID
015 %.

Tabulka 3. Uspésnost zabFezavani klisen po inseminaci mraZenou, chlazenou a &erstvou
inseminacni davkou.

Typ ID % jalovych % brezich
Mrazena 58,1%* 41,9*
Chlazend 42,9%* 57,1**
Cerstva 50,0 50,0

*, ** hodnoty ve sloupci oznacené rliznymi indexy se mezi sebou lisi na hladiné vyznamnosti
P <0,05.
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5.4 Vliv edematizace délohy na vysledek inseminace

Tabulka 4 uvadi vztah mezi stupném edematizace délohy hodnoceném pomoci
ultrasonografického zobrazeni délohy a Uspésnosti zabfezavani klisen. Pokud dosahovala
edematizace stupné X, procentudlni zabfezdvani klisen bylo statisticky prikazné nizsi
v porovnani se stupni XX a XXX (P = 0,02). Pokud byla pfi vySetfeni klisny hodnocena
edematizace endometria stupném XX a XXX bylo zjisténo, Ze klisny zabrezavaly na podobné
drovni.

Tabulka 4. Vliv edematizace délohy na vysledek inseminace klisen.

Stupen edematizace délohy | % jalovych % brezich
X 70,0%** 30,0%*
XX 41,2* 58,8*
XXX 35,0* 65,0*

*, ** hodnoty ve sloupci oznacené rliznymi indexy se mezi sebou lisi na hladiné vyznamnosti
P <0,05.

5.5 Vliv typu inseminacni davky a stupné edematizace délohy na vysledek
reprodukce

Vysledky z hodnoceni vztahu stupné edematizace délohy a inseminace chlazenou, nebo
mrazenou ID na Uspésnost reprodukce uvadi tabulka 5. PFi pouZiti chlazené i mrazené
inseminacni davky byla zjiSténa statisticky prikazna zavislost stupné edematizace délohy na
vysledek inseminace (P <0,05). Klisny zabrezavaly statisticky priikazné Iépe, pokud byla déloha
klisny pfiinseminaci chlazenou ID pomoci ultrasonografického vysetfeni zhodnocena stupném
XX a XXX v porovnani se stupném X (P = 0,02). Pokud byl v dobé inseminace mrazenou ID
stupen edematizace délohy X, zabrezdvaly klisny statisticky prikazné hlfe v porovnani se
stupném XX a XXX (P = 0,03). Mezi stupni XX a XXX byla také zjistén statisticky prikazny rozdil
(P =0,04) pricemz nejlepsich vysledkl reprodukce pfi pouziti mrazené ID byl zjistén pfi stupni
edematizace délohy XXX.

Tabulka 5. Vliv typu inseminacni davky (chlazend vs. mrazend) a stupné edematizace délohy
na vysledek inseminace.

Typ ID Stupen edematizace % jalovych % brezich

Chlazena X 65,0** 35,0**
XX 35,7* 64,3*
XXX 38,5* 61,5*

MrazZena X 72,3* 27,7*%
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XX 48,5%* 51,5%*

XXX 37,5%** 62,5%**

*, k% *** hodnoty ve sloupci oznacené rliznymi indexy se v ramci jednotlivych typl ID mezi
sebou liSi na hladiné vyznamnosti P <0,05.

5.6 VIiv nadasovani inseminace na zabrezavani

Vliv inseminace pred ovulaci (ovula¢ni folikul) a v dobé inseminace (ovulujici folikul) na
vysledek inseminace uvadi graf 1. Pokud byla inseminace provedena v dobé, kdy se na
vajecniku nachdzel ovulacni folikul (12 az 6 hodin pred ovulaci), zastoupeni bfezich (49,6 %)
a jalovych (50,4 %) klisen se nelisilo (P = 0,85). V pfipadé, Ze se na vajecniku v dobé inseminace
nachazel ovulujici dominantni folikul, zGstalo po inseminaci 35 % bfezich a 65 % jalovych klisen
(P =0,03).

Graf 1. Vliv typu dominantniho folikulu pfitomného na vajecniku v dobé inseminace na
vysledek reprodukce.

ovulalni fol. ovulujici fol.

Fd
[=]

% brezich/jal owych klisan

=
(=]

(=]

typ folikuluwvdobé inseminace
m bifezi mjalova
*, ** sloupce oznacené rlznymi indexy se lisi na hladiné vyznamnosti P <0,05.

5.7 Pocet inseminaci a velikost ovulac¢nich folikuli a jejich vliv na
reprodukci

Vysledky z hodnoceni vlivu poradi inseminace klisny béhem pfipoustéci sezény na
Uspésnost reprodukce a vztah poradi inseminace a velikosti dominantniho folikulu
pfitomného na ovariu v dobé inseminace uvadi tabulka 6. Ve sledovaném souboru klisen byl
zjistén statisticky prakazny vliv poradi inseminace na zabrezavani klisen (P <0,05). Klisny
zabtezavaly signifikantné lépe po prvni inseminaci v porovnani s druhou a treti inseminaci
(P=0,03). Zabrezavani klisen po druhé a tfeti inseminaci mélo tendenci (P = 0,07) ke statisticky
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prikaznému rozdilu. Velikost ovulacniho folikulu se mezi jednotlivymi inseminacemi nelisila
(P >0,05).

Tabulka 6. Vliv poradi inseminace klisny na zabfezavani klisen a na velikost dominantniho
folikulu prfitomného na vajec¢niku v dobé inseminace.

Poradiinsem. % brezich klisen Velikost fol. (cm)
1. 58,8* 4,3+0,1
2. 48,9%* 4,7+0,4
3. 35,7** 4,5+0,3
pramér 47,8 4,5+0,3

*, ** hodnoty ve sloupci oznacené rlznymi indexy se mezi sebou lisi na hladiné vyznamnosti
P <0,05.

5.8 Vliv po¢tu pouzitych inseminac¢nich davek na zabiezavani

Zhodnoceni vlivu poctu pouzitych inseminacnich davek v prlbéhu jedné fije na vysledek
reprodukce uvadi graf 2. Klisny byly ve sledovaném souboru inseminovany jednou, dvéma
atremi IDv 72 %, 23 % a 5 % pripadu, dle uvedeného poradi. Pfi pouziti jedné a dvou ID na
osemeneéni klisny v prlibéhu jedné fije zabrezly klisny s 52,3% Uspésnosti. Pokud byly pouzity
bfezich klisen (14,8 %) bylo zaznamenano po poufZiti tfi inseminacnich davek béhem jedné fije.
Mezi jednotlivymi skupinami (1 ID vs 2 ID vs 3 ID) byl nalezen statisticky prlikazny rozdil
v zabrezavani klisen (P <0,05)

Graf 2. Vliv poCtu pouzitych inseminacnich davek pfi inseminaci v prlibéhu jedné fije na
vysledek inseminace.

procento biezich klisan (36)

21D 3D

pocet 1D/Fije

* kx X%* sloupce oznacené raznymi indexy se lisi na hladiné vyznamnosti P <0,05.
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5.9 Viliv aplikace hCG a PGF2a na vysledek inseminace

Tabulka 7 uvadi vysledky reprodukce po pouziti hormonalni stimulace ovaridlni aktivity
na uspésnost reprodukce klisen. Pokud byl pred inseminaci aplikovan hCG, zabtezlo
signifikantné vice klisen v porovnani se situaci, kdy hCG pouzit nebyl (P <0,05). V ptipadé, ze
byl klisnam aplikovan PGF2alfa v diestru pfedchazejici fiji a posléze inseminaci, nebyl zjiStén
statisticky prukazny vliv pouZiti tohoto hormonu na Uspésnost zabrezavani (P >0,05).

Tabulka 7. Vliv pouziti hCG a PGF2 alfa pfed inseminaci na zabrezavani klisen.

Hormonalni oSetfeni | % jalovych % brezich
hCG 41,9* 58,1*
Bez hCG 53,8** 46,2%*
PGF2 alfa 48,7 51,3

Bez PGF2 alfa 52,1 47,9

*, ** hodnoty ve sloupci oznacené rliznymi indexy se mezi sebou lisi na hladiné vyznamnosti
P <0,05.

5.10 Vliv vyskytu déloZni naplné a jeji 1é¢by na reprodukci

V tabulce 8 jsou uvedeny vysledky zabrezavani v pripadé, kdy doslo/nedoslo k vyskytu
naplné délohy po inseminaci, ktera predchdzela hodnocené inseminaci, tj. inseminace
v nasledujici Fiji. Pokud se u klisen vyskytla po inseminaci napli v déloze, zabfezavala tato
zvitata v nasledujici Fiji s Uspésnosti 27,4 %, coz je statisticky prikazné horsi vysledek nez
v pripadé, Ze se u nich napli nevyskytla (64,3 %) (P <0,05). Dale tabulka 8 uvadi vliv Iécby vyse
uvedené naplné, predchdzejici hodnocené inseminaci, na vysledek inseminace. Jak je
z vysledk( patrné, vyplach bez poufZiti antibiotik vhodnych k oSetfeni takové ndplné vedl

evvs

(P <0,05).

Tabulka 8. Vliv vyskytu ndplné délohy a jeji |éCby po Fiji, kterd predchazela fiji, na které byla
klisna inseminovana.

Stav délohy % jalovych % brezich
Bez naplné 35,7%* 64,3*

S naplni 72,6%* 27,4%*
Vyplach bez ATB 64,5* 35,5*
Vyplach s ATB 52,9** 47,1%*

*, ** hodnoty ve sloupci v jednotlivych kategoriich stavu délohy (zvlast napln a vyplach)
oznacené rliznymi indexy se mezi sebou lisi na hladiné vyznamnosti P <0,05.
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6 Diskuze

Diky zlepSujicimu se reprodukénimu managementu v poslednich letech se zvySuje
plodnost klisen chovanych v CR. Stéle vét$i mnozstvi chovateld vyhleddva pro svdj chov sluzby
reprodukEnich center. To Ize pozorovat i ve vysledcich této prace, kdy celkovy pocet brezich
klisen na konci pfipoustéci sezény 2016 byl 0 7,5 % vy3si nez v sezéné predchozi. Pfesto neni
rozdil v hodnoceni Uspésnosti reprodukce mezi jednotlivymi roky statisticky prikazny. Celkovy
vysledek vsak muze byt ovlivnén odliSnym poctem klisen ve sledovanych sezénach a jejich
reprodukeni charakteristikou. V praméru zabrezlo za obé sledované sezény 47,6 % klisen, a to
bez ohledu na zvoleny typ inseminacni davky. To je srovnatelny vysledek s praci Christmann
a kol. (2017), ktefi ve své studii uvadi primérné 41,7 % brezich klisen bez ohledu na
reprodukéni metodu. Squires a kol (2006) prezentuje pramérné 52% uspésnost zabrezavani.

Vliv typu pouzité inseminacni davky na vysledek inseminace nebyl statisticky prikazny ani
v jedné ze sledovanych reprodukénich sezén. LepSi vysledky zabrezavani vsak byly
zaznamendny u vSech tfi typld inseminacnich davek (mrazené, chlazené i Cerstvé) v sezéné
2016 oproti 2015. V ramci celé prace pfi inseminaci ¢erstvym spermatem, zabrezlo v naSem
pfipadé rovnych 50 % inseminovanych klisen. Je to viak o 10 % méné, nez uvadi Squires a kol.
(2006) (60 %) nebo napf. Lewis a kol. (2015), ktery zaznamenal nejlepsi vysledky pravé pfi
pouziti ¢erstvého spermatu (63 %). Lewis (2015) a dalsi (Davies Morel a kol. 2010; Kareskoski
2019) prisuzuji horsi vysledky zabrezavani vyssimu véku klisny, ktery Uspésnost snizuje u klisen
starSich 11 let aZ o 30 %. Faktor vyssiho véku nebylo moZzné v této praci zohlednit.

PfedloZend prace zaznamenava vyznamny vliv délky estralniho cyklu na velikost
ovulaéniho folikulu. Cim deldi cyklus byl, tim vétSich velikosti dorGstaly ovulaéni folikuly.
Podobna data uvadii Ginther a kol. (2009), kdy delsi cyklus vedl k vétsSim rozmérim ovulacniho
folikulu. Pramérné delsi cyklus viak vykazovaly pouze klisny starsi 18 let. Na druhou stranu jini
autofi uvadi, ze vétsi folikuly produkuji mladsi klisny a spiSe na zacatku reprodukéni sezény
(Ginther a kol. 2004; Ginther a kol. 2009b; Davies Morel a kol. 2010). S tim se shoduje i Claes
a kol. (2017), ktery ve své praci uvadi, Ze mladsi klisny i pres priimérné kratsi cyklus (az o 3 dny
oproti starSim klisnam) ovulovaly vétsi folikul. Délka cyklu se mezi skupinami klisen lisila pouze
v délce fije, nikoli diestru. Zajimavé je, Ze se vzrustajici velikosti folikulu a prodluzujici se délkou
cyklu, klesal v naSem pripadé pocet brezich klisen. Je znamo, Ze pf¥i stimulaci cyklu pomoci
hCG, je estrus zkracen az o 48 hodin a klisny ovuluji primérné mensi folikuly (Tazawa a kol.
2017). Diky zpfesnéni okna pro inseminaci stimulaci hCG pravdépodobné probéhly inseminace
v idealni cas, a proto byly vysledky zabrezavani nejlepsi. Naopak pri nejdelsim cyklu nemusely
byt klisny hormondlné stimulovany, tim padem jejich ovulaéni folikuly dosahovaly vétsiho
praméru. Mohlo ale dojit ke Spatnému nacasovani inseminace, coz v pripadé téchto klisen
vedlo ke zhorSenému zabrezavani. Faktor hormonalni stimulace jsme vSak v pfipadé této
zavislosti nesledovali. Podle vyse uvedenych studii, mohl byt ovlivaujicim faktorem i vék
zapousténé klisny, kdy starsi samice mohly vykazovat delsi tiji, vétsi ovulacéni folikul a horsi
breznuti nebo se jednalo o cykly na konci reprodukéni sezony, které byvaji delsi a klisny hare
zabrezavaiji.
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Po inseminaci chlazenou inseminacni davkou zabtfezavaly sledované klisny prikazné lépe
(57 %) nez po inseminaci mrazenou a Cerstvou ID (42 % a 50 %), podle uvedeného poradi.
Lewis a kol. (2015) kupftikladu uvadi 43 % brezich, ale Heckenbichler a kol. (2011) dokonce
67 % u chlazenych dévek. Ty se t&3{ mezi chovateli a reprodukénimi centry v Ceské republice
velké oblibé, z ddvodu dobré dostupnosti, nejméné naro¢né manipulace, velkému vybéru
plemenikl a relativhé vysoké oplozovaci schopnosti. Ta se vSak mlZe mezi hrebci lisit
v zavislosti na jejich plodnosti, typu pouZitého fedidla (Heitland a kol. 2018). Navic je nutné
udrZovat stalou teplotu béhem transportu. Kromé toho by méla byt také minimalizovana
celkovda doba mezi odbérem semene a vpravenim do reprodukéniho traktu samice
(Heckenbichler a kol. 2011).

Pfi inseminaci mrazenym spermatem, byvaji vysledky reprodukce prevainé horsi nez
u ostatnich typlt davek. V této praci bylo dosazeno podobnych vysledkl, jako publikoval
naprikald Vidament (2005), ktery prezentuje UspéSnost zabfezavani mezi 45-48 %, pti jedné
inseminaci na cyklus. Na Uspéchu se také podili dostate¢né mnozstvi spermii v inseminacni
davce, progresivni pohyb spermii po rozmrazeni (nemél by byt nizsi nez 30 %) (Vidament 2005)
nebo vék klisen (mladsi klisny 13 let zabrezdvaly podle Immonena a Cuervo-Aranga (2020) az
0 10 % lépe nez starsi). V rdmci managementu inseminace mrazenymi inseminacnimi davkami
je nacasovani inseminace co nejblize ovulaci velmi dilezité z ddvodu zkracené Zivotnosti
spermii. Proto je dobré klisny vybrané pro inseminaci mrazenou ID hormonalné stimulovat
a pravidelné vySetfovat. Zasadnim dlvodem pro sniZzené zabtezavani po inseminaci mrazenou
ID je mrazitelnost spermatu jednotlivych hiebc(, kterd je pro jednotlivce velmi specificka
v zavislosti na tom, jak spermie daného hiebce reaguji na extrémné nizkou teplotu a osmoticky
Sok. Vlivem odstranéni semenné plazmy pfed mraZenim pfichazi spermie o své pfirozené
prostfedi a proteiny v ném obsaZené, a tak dochazi k vyraznému sniZeni pohyblivosti
a oplozovaci schopnosti po rozmrazeni (Bubeni¢kova a kol. 2020). Bubenickova a kol. (2020)
ve své studii uvadi prokazatelné zlepSeni pohyblivosti pfi mrazeni davek s uréitou koncentraci
proteinll semenné plazmy. Ta je zakladnim predpokladem pro lepsi oplozovaci schopnost
spermii. V oboru mraZeni hifeb¢iho spermatu je vsak stale mnoho neznamych a vyzaduje dalsi
zkoumani. Plemennych hiebcl, produkujicich sperma dobré a uchazejici kvality po rozmrazeni
je jen malo desitek procent. V soucasné dobé je selekénim kritériem u koni sportovni vykon,
nikoli plodnost. Pro budoucnost chovu koni nejen v Ceské republice, by bylo zafazeni
parametr( spermatu mezi chovné cile velkym pfinosem.

Estrogenizace délohy, a tedy jeji edematizace, maji vyrazny vliv na vysledek inseminace.
Klisny v naSem pripadé zabrezdvaly prokazatelné lépe pfi vy$Sim stupni edematizace délohy
(XX a XXX). Cox a kol. (2009) uvadi vyrovnané vysledky zabfezdvani mezi 70 a 80 % pfi
hodnoceni délohy X a XX. Samper (2007) uvadi, Ze klisny zapoustény s hodnocenim délohy 4
(hodnoceni podle Sampera 2007) a abnormalnim maiji snizenou schopnost zabfeznout, a to az
0 25 %. U ostatnich stupnd hodnoceni (1-3 podle Sampera 2007) nebyl v zabrezavani rozdil.
Sonografické hodnoceni délohy je nejspolehlivéjsim indikatorem fije u normalnich klisen,
i kdyZ nevykazuji standardni reakci na prubovani nebo neni prubif k dispozici. DéloZni Fasy se
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stavaji prvné viditelnymi na konci diestru a prominuji v pribéhu estru vlivem stoupajici hladiny
estrogenu. Maximalni edematizace dosahuje déloha pfiblizné 24 hodin pred ovulaci, poté
zaCina zdufeni ustupovat (McKinnon a Carnevale 1993). Je tak jednim z mnoha navzdjem se
doplfujicich zplsobl pro co nejlepsi nacasovani inseminace. Cuervo-Arango a Newcombe
(2008) zjistili vliv stimulace cyklu na edematizaci délohy. Klisny stimulované hCG, GnRH
a zvlasté pomoci PGF,a vykazovali zvysenou edematizaci délohy pred ovulaci.

PFi poutZiti chlazené ID pak nebyl rozdil ve vysledku inseminace pfi hodnoceni délohy na
stupni XX a XXX na rozdil od mrazené ID, kdy na zhodnoceném stupni XXX zabFezavaly klisny
0 11 % lépe nez na stupni XX. Griffin a Ginther (1991) inseminovali klisny v dobé pfred ovulaci
s hodnocenim délohy na stupni XXX s 85% Uspésnosti. Cuervo-Arango a Newcombe (2010)
prezentuji vysledky inseminace v zavislosti na zménach endometria prfed a po osemenéni
klisny. Podle nich klisny pfi pouZiti mrazené ID zabfezavaly nejlépe, kdyZ se edematizace
délohy pred a po inseminaci nezménila nebo snizila (63 % a 50 %), dle uvedeného poradi.
Naopak kdyZz doSlo k narUstu edematizace, zabfezlo pouze 30 % sledovanych Kklisen.
K podobnym vysledkiim dosli i u ptirozené plemenitby. Samper (1997) zaznamenal, Ze klisny,
které byly pripustény a ovulovaly bez poklesu edematizace vykazovaly akumulaci tekutiny
v déloze. Samper (1997) mimo jiné spojuje vétsi edematizaci v ranné fazi brezosti s vyssi
embryonalni mortalitou béhem prvnich 30 dnl. Proto by mél byt tento ndlez pfi prvnim
sonografickém potvrzeni bfezosti 15. nebo 16. den po ovulaci varovnym signalem.

Nacasovani inseminace je jednim z klicovych faktor(i pro uspésnou reprodukci klisny.
Mnohé studie uvadi (Allen a kol. 2007; Nath a kol 2010, Newcombe a Cuervo-Arango 2015)
nejlepsi vysledky inseminace pti co nejkratS$im intervalu mezi inseminaci-ovulaci a ovulaci-
inseminaci. My jsme sledovali typ dominantniho folikulu v dobé inseminace. Jako ovula¢ni
folikul byl oznaéen ten, ktery byl na vajeéniku pfitomny priblizné 12-6 hodin pfed ovulaci
a druhym typem byl folikul ovulujici. Pokud probéhla inseminace 12-6 hodin pfed ovulaci
zabfezlo rovnych 50 % klisen. Srovnatelny vysledek uvdadi Sieme a kol. (2003), Newcombe
a Cuervo-Arango (2015) nebo Hollinshead a Hanlon (2018). Ti vSak vysledek vztahuji k pouZiti
pouze chlazené ID, v naSem pfipadé neni typ pouzité davky zohlednén. Pokud byly klisny
inseminovany v dobé ovulace (ovulacni folikul) bylo v naSem ptipadé procento brezich klisen
prokazatelné nizsi (35 %). Tento vysledek je ovsem paradoxni, vzhledem k tomu, Ze inseminace
v dobé ovulace je tim nejpfihodnéjSim nacasovanim (Ley 2004, Sanchez a kol. 2009).
Ovulované vaijicko si podle nékterych studii zachovava Zivotaschopnost az 12-18 hodin po
ovulaci (Koskinen a kol. 1990; Newcombe a kol. 2011), v tom pfipadé inseminace mrazenou
ID pfi ovulaci zajisti dostatecny cas pro kapacitaci spermii, ale ne tak dlouhy, aby spermie
v reprodukéni traktu samice pomfrely nebo oocyt prezral. Presto i Woods a kol. (1990)
uvadi uspésnost zabreznuti 57 %. Nami uvedené paradoxni vysledky mohou byt zplsobeny
pravdépodobné problematickou reprodukci klisen (je to jeden z nejcastéjsich davodU zarazeni
klisny do reprodukéniho centra) nebo napfriklad rozdilnou kvalitou pouzitych ID. Vétsina
mrazenych davek totiz nezaru€uje odpovidajici kvalitu po rozmrazZeni. Jak uz bylo feceno,
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feSenim by mohla byt tvrdsi selekce hiebcl pouzZivanych v rdmci vyroby mrazenych ID. Kromé
toho, aby bylo mozné tento paradoxni vysledek Iépe interpretovat, bylo by nutné podrobnéji
klisny inseminované v ten nejoptimalnéjsi ¢as (v dobé ovulace), ovsem s horsim zabfezavanim,
detailnéji sledovat.

To kolikrat bude klisna béhem sezény znovu inseminovana v pfipadé neuspéchu, zalezi
na chovateli a jeho ochoté investovat do reprodukce dané klisny. Jsou vsak kategorie klisen
(vysoky vék, zdravotni stav, reprodukéni historie) u kterych nema vétsi pocet pokusl v ramci
sezony pfiliSny vyznam. DalSim vyznamnym faktorem je obdobi, kdy klisna vstoupi do
reprodukeni sezény. Studie ukazuji, Ze klisny zabtfezavaji signifikantné Iépe na jare (50 %) nez
v 1été (37 %) (Crespo a kol. 2020), podobné vysledky prezentuje i Lane a kol. (2016). Kazdy
nelspésny inseminacni cyklus tedy posouva dalsi pokus do obdobi s nizsimi Sancemi. V pripadé
reprodukéniho centra je cely proces navic finanéné pomérné naro¢nou procedurou. V nasem
pfipadé zabrezl nejvétsi pocet klisen pfi prvni inseminaci (59 %) dalsi (2. a 3.) pak mély
prokazatelné klesajici tendenci v poctu brezich klisen (49 % a 36 %). Ke stejnému vysledku
dosel i Crowe a kol. (2008) avsak s vyraznéji klesajici tendenci. Podle studie Kareskoski a kol.
(2019) zabrezlo vice klisen pfi dvou a vice inseminovanych cyklech béhem jedné reprodukéni
sezény nez pouze pii jednom inseminovaném cyklu. Nasi snahou bylo zohlednit vliv velikosti
dominantniho folikulu pro poradi dané inseminace, ale tento vliv nebyl prikazny. Pouze pfi
druhé inseminaci byly dominantni folikuly o 2-4 mm nad primérem, jinak byla velikost
dominantnich folikull vyrovnand. Ke stejnému vysledku dosli Cuervo-Arango a Newcombe
(2008). Podle nich se velikost preovulacnich folikul( v po sobé jdoucich cyklech pfilis neméni,
a tak Ize navic odhadnout moment ovulace podle velikosti ovulac¢niho folikulu z pfedchoziho
cyklu. Podle vysledku studie Akourki a kol. (2017) je velikost dominantniho folikulu ovlivnéna
reprodukénim statusem klisny, plemennou pfislusnosti, vékem nebo také poctem
dominantnich folikul( na vaje¢niku v jednom cyklu ale také hormonalni stimulaci (Cuervo-
Arango a Newcombe 2008).

Statisticky vyznamny vliv na Uspésnost zabfezavani jsme prokazali mezi pouZitim jedné
a vice inseminacnich davek v ramci jednoho cyklu. Nejvétsi pocet klisen (66 %) zabrezl pfi
pouziti 2 ID, pti pouziti 1 ID zabrezavaly klisny s 52% Uspésnosti, naopak nepatrny pocet (15 %)
brezich klisen zustal po inseminaci 3 ID. Tyto vysledky se ¢astecné shoduji i s pracemi jinych
autoru. Sieme a kol. (2003) publikovali vyssi Uspésnost pfi pouZiti 2 ID neZ pfi pouziti pouze
jedné ID, pfi 3., 4. a dalSich pouzitych davkach vsak byla tendence stale vzristajici, na rozdil
od nasich vysledkl. Kareskoski a kol. (2019) uvadi, Ze kazda dalsi inseminace vedla k vyssimu
poctu brezosti nez pouze jedna. Cuervo-Arango a kol. (2019) naopak ve své studii uvadi, ze
neni vyznamny rozdil pfi pouZiti jedné inseminacéni davky po ovulaci nebo dvou (pfed a po
ovulaci) pfi inseminaci mrazenym spermatem (36 vs. 42 %). Tomu odporuje Crowe a kol.
(2008), ktery prezentuje vyrazné lepsi vysledek pfi dvou inseminacich v pevné daném ¢asovém
rozpéti po stimulaci ovulace, a to pfi pouziti mrazeného spermatu s 82% Uspésnosti. Squires
a kol. (2006) uvadi statisticky priakazné lepsi vysledky zabrezavani pouze u opakované
inseminace chlazenym spermatem oproti jedné inseminaci, a to za pfedpokladu, Ze jedna
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z inseminaci byla provedena pred ovulaci a reinseminace po ovulaci v pevné daném ¢asovém
obdobi, 24 a 40 hodin (tzv. Fixed-time inseminace), po aplikaci hCG. Vétsi pocet inseminaci
béhem jedné fije samoziejmé zvysuje statistickou pravdépodobnost zabfeznuti, ale s nimi
roste i finan¢ni ndro¢nost, kdy zvlasté mrazené ID byvaji vyrazné drazsi nez chlazené a Cerstvé
ID. Opakovana inseminace znamena vétsi objem cizorodé latky v déloze s ¢imz je spojené vyssi
riziko vzniku po-inseminacni metritidy (Gomes a kol. 2019) zvlasté pfi nasobném pouziti
mrazené ID (Glvenc a kol. 2005). Dobry reprodukéni management se vyznacuje co mozna

evvs

inseminacni davky, ale také mensi vydaje za medikamenty, kontrolni vysetfeni klisny, pfipadné
|é¢ebné ukony a ustdjeni v reprodukénim centru.

Pokud byl ovarialni cyklus klisny ovlivnén prostaglandinem F2 alfa, nemélo to zadny
dopad na miru zabfezdvani. Tento vysledek se shoduje i s pracemi jinych autori (Metcalf
a Thompson 2010; Cuervo-Arango a kol. 2015). Kuhl a kol. ale zmifuji, Ze Uspésnost
zabrezavani v protokolu, kdy byl pouzit PGF2 alfa byla polovi¢ni, pokud byl interval mezi injekci
a ovulaci méné nez 7 dni coz potvrzuje i Cuervo-Arango a kol. (2015), ktery nejlepsich vysledki
dosahoval, pokud byl interval mezi podanim PGF2 alfa a ovulaci alespon 8 dni. Tento faktor
ale nebyl soucasti naseho hodnoceni. Pfi indukci ovulace aplikaci hCG zabfezlo v nasem
pfipadé 58 % sledovanych klisen. To je o vice nez 10 % lepsi vysledek, nez uvadi Vanderwall
a kol. (2001). Obecné Ize ale fici, Ze aplikace hCG nema na plodnost vliv, coZ dokazuji prace
Davies Morel a Newcobe 2008; Cuervo-Arango a Clark 2010; Immonen a Cuervo-Arango 2020.
Proto Ize usuzovat, Ze vyssi pocet brezich klisen po stimulaci hCG v naSem pfipadé mohl byt
zpUsoben lepSim nacasovanim inseminace, nez kdyz nebyl hCG pouZit. Hormonalni ovlivnéni
cyklu ma za ukol zuzit ¢asové rozpéti kdy by mélo dojit k ovulaci a zkratit délku fije a celého
cyklu. To je v managementu reprodukce koni zvlasté cenéné, protoze klisny maji oproti jinym
druhlm hospodarskych zvitat fiji delsi, coz se promita do naklad( v ramci reprodukce. Rutinné
je téchto metod vyuzivano béhem jarniho prechodného obdobi, a to predevsim u plemene
A1l/1i pres to, Ze je u nich vyhradné vyuzivana prirozena plemenitba, a je vyvijen veliky tlak
na co nejéasnéjsi zabfeznuti. BEéhem pripoustéci sezédny pak u ostatnich plemen dovoluji
vCasné objednani chlazené inseminaéni davky pro idedlni nadasovani inseminace, u mrazené
ovulaci. Jsou také pouZivany béhem embryo transferu pro pfesnou synchronizaci darkyn
a prijemkyn. Ve vSech pripadech je jejich pouzitim dosazeno vyrazného snizeni nakladd na cely
reprodukéni cyklus klisny.

Jednim z faktorl ovliviujicich celkovou plodnost klisen je naplin délohy zpUsobena
inseminaci. Cela rada autor( uvadi vyrazné zhorsené vysledky reprodukce v pfipadé, Zze napln
délohy pretrvavala delsi ¢as po inseminaci (cca 12 hodin) (Pycock a Newcombe 1996; Barbacini
a kol. 2003; Loomis a Squires 2005; Lewis a kol. 2015). Pokud byla tekutina v déloze jiz pred
inseminaci, byla zpravidla sterilni, ale byla zaznamenana snizena mira brezosti, pokud nebyla
klisna prelécena jesté pred inseminaci (Aurich a kol. 2010; Gores-Lindholm a kol. 2013). | my
jsme zjistily horsi vysledky zabrezavani pfi ndplni délohy, a to o témér 35 % oproti cyklu bez
naplné. Pretrvavajici ndpln mlze byt zplsobena pozdéjsi inseminaci-v dobé kdy déloha neni
tak silné estrogenizovana a ma zhorsSenou clearance. Mira ndplné je podle Lewise a kol. (2015)
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spojena s typem poutzité ID, coz je faktor, ktery jsme v nasi studii neprovérovali. Pokud byla
napli délohy mensi nez 2 cm, byla klisna pouze stimulovana oxytocinem pro evaukuaci
tekutiny (Squires a kol 2006). V pripadé vétsi ndplné aplikovali v ramci své studie Barbacini
a kol. (2003) lavdz fyziologickym roztokem. Tato metoda byva pouZivana castéji nez
intrauterinni aplikace antibiotik (K6hne a kol. 2020) navic ¢asto v kombinaci s nesteroidnimi
antiflogistiky se znacnou Uspésnosti (Risco a kol. 2009; Aurich a kol. 2010; Gores-Lindholm
a kol 2013). Nutnost aplikace antibiotik v pfipadé naplné zplsobené inseminaci by méla byt
podloZena kultivaci vzorku z délohy, aby se predeslo vzniku rezistence. Obecné vsak klisny
z antibiotické Iécby profituji a vysledky reprodukce jsou vyssi nez bez antibiotické |écby
(Pycock a Newcombe 1996). | my jsme prokdzali signifikantné vyssi pocet brezosti v pfipadé,
Ze byly klisny po inseminaci preléCeny antibiotiky. Jednoznacné Ize doporucit rutinni kontrolu
kvlli naplni délohy zplisobené inseminaci a v pripadé nalezu postupovat od nejjednodussich
po-inseminacnich protokolt (aplikace oxytocinu, vyplach, vyplach s nesteroidnimi
antiflogistiky, vyplach s antibiotiky) a pouZivat antibiotika pouze v opodstatnénych pripadech,
kv(li riziku vzniku rezistence.
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7 Zavér

V této praci byly sledovany rGzné reprodukéni ukazatele klisen inseminovanych v ramci

koriského reprodukéniho centra. Ovérovali jsme, zda md na Uspésnost inseminace vliv velikost

ovulacniho folikulu, stupen estrogenizace délohy, l1é¢ba klisny v prlibéhu fije a typ pouzité

inseminacni davky.

Prokdzali jsme spojitost mezi velikosti ovulaéniho folikulu a délkou estralniho cyklu
ajejich vliv na miru zabrezavani. Cim delsi cyklus byl, tim vétSich rozmér( folikuly
dorlstaly a klisny hlife zabrezavaly. Je pravdépodobna spojitost s hormondlnim
ovlivnénim Fijového cyklu, kdy pfi stimulaci pomoci hCG doslo ke kraceni cyklu a vlivem
lepsiho nacasovani inseminace zabrezl prokazatelné vétsi pocet klisen. To samé platilo
pro stimulaci PGF2 alfa.

Typ ID mél na vysledek inseminace prokazatelny vliv. NejlepSich vysledk( bylo
dosaZeno pfi inseminaci chlazenymi ID, naopak nejhorsich mrazenymi ID. Inseminace
mrazenou ID je vhodna pro pouZiti v reprodukénich centrech, kterd jsou schopna
zajistit Castéjsi kontroly reprodukéniho traktu klisny vzhledem k daleZitosti spravného
nacasovani inseminace.

Klisny zabrezdvaly vyrazné |épe pfi edematizaci délohy na vy$sim stupni hodnoceni. To
platilo zvlasté pfi inseminaci chlazenou a mrazenou ID.

Nestandardniho vysledku jsme dosahli pfi hodnoceni nacasovdani inseminace podle
typu folikulu. Mensi pocet klisen zabfezl v momentu ovulace, kdy byl na vajecniku
pfitomny ovulujici folikul.

Pocet potvrzenych brezosti se s opakovanymi inseminacnimi cykly v prlibéhu sezény
snizoval a velikost ovula¢niho folikulu nehrala ve vysledku inseminace prokazatelnou
roli. Naopak reinseminace béhem jedné fije, vedla pfi pouziti 2 ID k vyraznému
navyseni bfezosti, nez pfi pouZiti pouze 1 ID.

Na zhorsené vysledky zabrezavani méla vliv pfitomna napln zplsobend inseminaci.
Pokud doslo k jejimu vyplachu s pfidanim ATB, byl vysledny pocet brezosti vyssi nez pfi
vyplachu bez pouZiti ATB.
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