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Autorsky referat

Torze a dilatace zaludku patii mezi onemocnéni, pfi kterém dojde k zabranéni
priachodu krmiva funk¢éni ¢i mechanickou zabranou. V chovu némeckého ovcaka se prilis
nesleduje 1 piesto, ze diky ni pfichazeji majitelé nejen o své psy, ale v souasné dob¢ i o
penize a Casto velmi kvalitni geneticky potencidl. I pfes dobie provedenou a vcasnou 1écbu se
umrtnost pohybuje mezi 30 - 40 %. Vyznamny podil na tomto vcelku vysokém cCisle ma fakt,
ze k rozvoji ptiznakl dochazi vétsinou ve vecernich a no¢nich hodinach a nejsou proto vcas

Zaznamenany.

Spoustécem torze a dilatace byva souhrn riznych rizikovych faktort a proto je velmi
dualezita jejich znalost, coz vede k zajisténi u€inné prevence. Vyznamnou roli hraji pfi vzniku

GVD dietetické i nedietetické faktory.

Dotaznikovou studii byly ziskany informace k 88 psim a fendm némeckého ovcaka
s prukazem plvodu. Z 88 jedinci bylo pst tiicet devét (44,32 %) a fen Ctyficet devét (55,68
%). Primérny ve&k sledovanych zvifat, ve kterém nastala GVD, byl 3,6 let. Celkovy vékovy
rozptyl byl od ¢ty mésicti az do tiinécti let. V povaze bylo vyrovnanych jedincii 88,64 %,
v idealni kondici jich bylo 85,23 %. 92,05 % postizenych zvitat piijimalo krmivo hltavé a
v dobé okolo krmeni bylo vyrazngji zatizeno celkem 29 psti a fen. Psim byla nejcastéji
podavéana granulovand krmna smés v namocené formg. Kvalita granulovaného krmiva byla
superprémiového nebo prémiového typu v 96,51 %. Z celkové po¢tu osmdesati osmi jedincil

jich ptezilo pouze dvacet osm neboli 31,82 %.

Nejcastéji se nachazely u postizenych pst a fen rizikové faktory, které maji uzkou
souvislost srychlym aZz hltavym pi{jmem krmiva. Vyskytovaly se jednotlivé nebo 1
v kombinaci s jinymi. Dé&dicnost nebyla vzhledem k velkému mezinarodnimu obchodu
s némeckymi ov¢aky dostatecné prokazana a pro majitele nebo i ptimo chovatele jsou tyto

informace velmi obtizn¢ dostupné.

Kli¢ova slova: Torze a dilatace, zaludek, hltani, krmivo, némecky ovcak



Author’s abstract

Gastric dilatation and volvulus belong among diseases, which are characterized by
inability of pass through of the food caused by either physiological or mechanical
constraint.German Shepherd breeders don't pay enough attention to this problem, even though
they not only loose their dogs due to this disease, but also money and high quality genetic
potential. Even when treated early and right, the mortality is around 30 - 40 %. This high
number could be caused mainly due to late recognition as symptoms appear during evening or

night.

The trigger of dilatation and volvulus is a complex of risk factors and therefor it is
very important to knot them, which leads to ensuring efficient prevention. Dietetic and

non-dietetic factors play a considerable role in the development of GDV.

In the questionnaire study we obtained data about 88 pedigree German Shepherds. Out
of the 88 dogs were 39 male dogs (44,32 %) and 49 bitches (55,68 %). The average age in this
group was 3,6 years. The age ranged from 4 months to 13 years old. 88,64% of the dogs had
steady temperament, 85,23 % were in ideal condition. 92,05 % of the affected dogs engorged
while feeding and 29 dogs and bitches were heavily exercised around feeding time. Dogs
were fed soaked kibble food most often. In 96,51 % cases the dogs were fed superpremium or
premium type of commercially manufactured dog food.Out of the total 88 affected dogs just

28 survived (31,82 %).

At affected dogs and bitches such risk factors most frequently occured, which closely
relate to swift or ravenous ingestion. They were reported individualy or in combination with
others. Due to the great international trade with German Shepherds hereditability could not be
sufficiently proved and this kind of information has been hardly accessible for owners or

breeders.

Keywords: Dilatation and volvulus, stomach, engorgement, feed, German Shepherd
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1. Uvod

Tato diplomova prace se zabyvd s rozSifenym a casto soucasné piehlizenym
problémem v chovu némeckého ovéaka — torzi a dilataci zaludku.

Némecky ovc¢ak je jedno znejpopularnéjSich plemen, ve svété je cenén pro své
vynikajici povahové vlastnosti a exteriér. Cilem chovateli je produkovat predevsim kvalitni a
zdravé jedince. Torze a dilatace Zaludku patii mezi onemocnéni, které se v chovu némeckého
ovcaka pfilis nesleduje i ptesto, Ze diky ni pfichdzeji majitelé nejen o své psy, ale v soucasné
dob¢ i o penize a Casto velmi kvalitni geneticky potencidl. Torze zaludku se vyskytuje
zejména ve starSim veéku, kdy je jiz psa investovano nemalo penéz na vycvik a uchovnéni. K
uhynu psa nebo feny mtze dojit pfed jeho samotnym zapojenim do vlastniho chovu.

Chovatelé i majitelé by méli byt seznameni s rizikovymi faktory a prevenci, kterou lze
vyskyt tohoto onemocnéni eliminovat. Je ziejmé, Ze i pies veskerou péci a znalosti se torzi a
dilataci nemtizeme stoprocentné vyvarovat, ale je dulezité si piipustit, ze je jde o smrtelné
onemocnéni, jehoz vznik miZeme eliminovat vhodné zvolenymi zootechnickymi a

krmivaiskymi parametry.



2. Cil prace

Cilem prace bylo zjistit podle dostupnych literarnich prament nedietické a dietické
rizikové faktory, které vedou ke vzniku torze a dilatace zaludku. Vlastni prace byla postavena
na ziskévani informaci pomoci dotaznikové studie, kterd probihala mezi chovateli a majiteli
Sistokrevnych némeckych oveaki s prikazem pvodu v Ceské republice od roku 2008.

S touto praci bych chtéla seznamit Sirokou vefejnost a to nejen zkusené chovatele ale
soucasn¢ také zacateCniky, ktefi se s kynologii za¢inaji seznamovat. Prace by méla slouzit
jako pomiicka pro eliminovani vyskytu GVD a seznameni se s rizikovymi faktory, které

mohou mit vliv se na vznik torze a dilatace.



3. Literarni prehled

3.1. Némecky ovéak

Historie némeckého ovcaka je uzce spjata s Maxem von Stephanitz, jehoz zivotni
myslenkou bylo vyslechtit idedlniho uzitkového psa, ktery by se dal vyuzit k vice ucelim.
Vyuzival své bohaté zkuSenosti s vojenskymi psy jinych plemen. Na jedné vystaveé uvidél
svého vysnéného psa Hektora Linksrheina, pozdéji ptejmenovaného na Horand von Grafrat .
V roce 1899 spolu s Arthurem Meyerem zalozil spolek némeckych ovcakti Verein fiir
Deutsche Schiferhunde (SV). S plnou vervou se zacal vénovat Slechténi drsnosrstého
ovcackého psa. Soucasné se tvrdosijné branil Slechténi podle ideadlli krasy bez ohledu na
povahové vlastnosti, které jsou pro uzitkového psa typické. Dale vytvoftil zptisob vycviku, aby
bylo mozné psy cvicit podle stejnych pravidel, a tim podporovat jejich vlohy a zaroven si je
vyzkouSet. Némecky ovcak, s jehoz planovitym chovem se zacalo v roce 1899 po zalozeni
Spolku pro némecké oveaky (SV), byl vySlechtén ze sttedonémeckého a jihonémeckého razu
ovcackych psii, které tehdy existovaly, s konecnym cilem ziskat sluzebniho psa s vlohami pro
velké vykony. K dosazeni tohoto cile byl vypracovan standard plemene, ktery se vztahuje
nejen k télesnym, ale 1 k povahovym a charakterovym vlastnostem. Namaha Maxe von
Stephanitz byla korunovéna uspéchem. Némecky ovcak se stal nejvice vyuzivanym
sluzebnim psem a na celém svété patii mezi nejoblibenéjsi a nejzaslouzilej$i plemeno
(Krdmerova, 1997).

Némecky ov¢ak trpi jako mnoho dalSich plemen na zdravotni problémy, které uzce
souvisi s kosterni soustavou — dysplazie kycelnich a loketnich kloubt, vyhfeznuti plotének a
nevyhybaji se mu samoziejm¢& ani dalSi zdravotni rizika. Velkou obavu mezi majiteli
vzbuzuje moznost ne¢ekaného vzniku torze a dilatace zaludku, kterd vede ke smrti, pokud
neni pfistoupeno k veterinarnimu zakroku, jenz je pro uspéSnou lé¢bu naprosto nezbytny

(Présil, 2009).

3.2. Torze a dilatace zaludku

(GVD, Gasrtic dilatation and volvulus, bloat)



Zaludek je duty vakovity organ, ktery slouZi k piijmu vétsiho mnoZstvi potravy,
probihd zde mechanické a chemické traveni. Pokud neni naplnény, lze jej jen tézko vysSetfit
pohmatem, jelikoz je velmi volng uloZen a chranén Zebernim obloukem. Pfi piijmu krmiva se
roztahuje smérem dozadu a doleva, pficemz postupné odstrkuje intersticialni klicky tenkého
stteva (Guilford, 1996). Mimo piijimaného krmiva a travicich §tav se v zaludku hromadi
plyny, které se sem dostdvaji pfi bézném piijmu krmiva, zejména hltdnim nebo u zvitat
s probihajici nekrézou. Mimo to se v prostoru vyskytuji plyny vznikajici jako produkt ¢innosti
baktérii, reakci zaludecnich $tav s bikarbonaty, které se do zaludku mohou dostat slinami
nebo prosakovanim extracelularni tekutiny (Coudek, 2004; Guilford, 1996). Chemicka
analyza prokazala slozeni podobné atmosférickému vzduchu se souCasné zvySenou
koncentraci oxidu uhli¢itého (Caywood, 1977). Bakteridlni kvaSeni v Zaludku je u psa
omezené vzhledem k nizkému pH, ale nadmérna produkce slin mtze plsobit pufratné a tim
dochdzi k vét§imu a rychlejSimu kvaseni krmiva. Na téchto pochodech se podileji zejména
bakterie Clostridium spp. (Benno,1992).

Syndrom GVD pfedstavuje perakutni a akutni Zzivot ohroZujici onemocnéni,
charakteristické zvétSenim objemu krajiny bfiSni, silnou tympanii a progresivnim
zhorSovanim celkového zdravotniho stavu (Svoboda, 2001a). Vyskyt byl zaznamenan
v jakémkoliv véku (Pflaumer, 2000). Vlastni pfiina neni zndma, ale jakmile dojde
k zabranéni priichodu zazivatiny funkcni ¢i mechanickou zabranou, dojde k hromadéni plynu
v zaludku a jsou pferuseny moznosti jeho odbourani, jako napfiklad krkanim, zvracenim,
pylorickym vyprazdiovanim (Fossum, 2002). Tvorba a hromadéni plynu mtze vést k prosté
dilataci (pfeplnéni bez zmény pozice) nebo k torzi (pretoceni zaludku okolo podélné osy).
Zatimco prostou dilataci mizeme pozorovat u pst vSech plemen a postizena byvaji zpravidla
mladsi zvifata, dilataci s volvulem zjistujeme pfevazné u velkych a obfich plemen, pfi¢emz
onemocni ¢asto psi sttedniho az vyssiho véku (Svoboda, 2001a).

GVD muze byt levotocivé, ale castéji dochdzi k pretoceni pravotoCivému a
k souasnému posunu i ostatnich organti dutiny bfi$ni, Casto byva soucasné vyskyt i torze
sleziny (Fossum, 2002). Zaludek se miize pietoéit az o 360°, ast&j§i pretoteni byva okolo
220 az 270°. Posuzovat stupenn otoceni vSak ma prakticky vyznam pouze v piipadé otoceni
vpravo, nebot’ otoceni vlevo je diky ukotveni velké opony umoznéno pouze o devadesat
stupniil, coZ se vSeobecné povazuje za prostou dilataci, tudiz reversibilni stav. Stupenl rotace
uréujeme podle vzajemné polohy pyloru, kardie a podle polohy sleziny. Pyloru se pohybuje
ventralnim smérem, pokud je jeho poloha ventralné vlevo od jicnu, jedna se o rotaci mezi 90°
a 180°. Pfi rotaci o 180°a vétsi se pyloru postupné dostava vlevo od kardie, az se postupné

dostane za ni. Prognéza neni zavisla na stupni otoceni. Vétsi stupenn otoceni miiZze pouze
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sekundarné poskodit krveni Zaludku a dalSich orgéanti. V procesu rotace se relativné volna
slezina premistuje zleva napravo, pfi¢emz komprimace velkych Zzil pfi jejim zauzleni
zpusobuje jeji markantni zvétSeni (Svoboda, 2001a).

Néhly vzestup tlaku v dutiné biiSni plisobi na dal$i orgédnové systémy, zejména
postihuje kardiovaskularni aparat. Postupné dochézi ke stla¢eni zadni duté zily a portalni zily,
¢imz se za¢ind hromadit krev v organech dutiny bfisni. Nasledn¢ dochazi k poklesu krevniho
tlaku (hypovolemicky Sok) nizkym névratem krve k srdci a tim se snizuje soucasné i ptivod
kysliku do ostatnich tkani (Fossum, 2002; Coudek, 2004), postupné dochéazi k odkrvovéni
sliznic, coz je zejména pro majitele patrné hlavné v dutiné ustni, kdy muize pozorovat
poblednuti dasni a samoziejme se to tyka také samotného srdce, dochéazi k poSkozeni srdecni
svaloviny a zrychleni srde¢ni Cinnosti. Pfiznaky ptfipominaji Sokovy stav (Burrows, 1990;
Brockman, 1995). Postupné se vyviji celkovd metabolickd aciddéza organismu, pfi
postupujicim nekrotickém procesu vSak mizeme pozorovat vyjimeéné i alkalézu (Svoboda,

2001a).

K ¢astym ptiznaklim torze patfi:
e neklid
e zvétSeni objemu krajiny bfi$ni
e zvysené slinéni
e snaha o neproduktivni zvraceni
e strmy postoj
e neochota si lehnout
e zrychlené dychani
e vyhledavani stinnych chladnych mist
e lehani do rohu nebo podél zdi (Fossum, 2002; Naxera, 1991)

I ptes dobfe provedenou a vcasnou lébu se Umrtnost pohybuje mezi 30 - 40 %.
Vyznamny podil na tomto vcelku vysokém cisle méa fakt, Zze k rozvoji ptiznakii dochazi
vét§inou ve vedernich a noénich hodinach a nejsou proto véas zaznamenany (Coudek, 2004).
V ptipadé€, ze majitel uvadi zjiSténi prvnich ptiznaka az delsi dobu po nakrmeni, je nutné
pfipustit, Ze pacienta pravdépodobné nevidél nebo mu nevénoval pozornost. Bylo totiz
prokazano, ze prvni pfiznaky se skutecné¢ objevuji téméf bezprostiedné po nakrmeni

(Svoboda, 2001a).



3.2.1. Predchazeni torze a dilatace

Spoustécem torze a dilatace byva souhrn riznych rizikovych faktort a proto je velmi
dialezitd jejich znalost, coz vede k zajisténi Glinné prevence (Guilford, 1996). Mezi ty

nejzakladnéjsi patii bezesporu:

e rozdéleni krmné davky z jedné velké na vétsi pocet mensich, které budou psovi béhem
dne podavany

e zajisténi klidu pfi krmeni, zejména zabranit stresu a hltavému piijmu potravy

e omezit pohybovou aktivitu pfed a po krmeni

e zabranit velké spotfebe vody pfi zatézi, pred a po krmeni

e krmit v dobé&, kdy miizeme psa nasledné pozorovat

e vyhnout se nahlym zménam krmiva

e véas vyhledat a zajistit odbornou veterinarni pé¢i (Coudek, 2004; Glickman 2000a).

3.2.2. Diagnoéza

Vysetieni pacienta je provadéno podle jeho akutniho stavu. Pfiznaky onemocnéni jsou
v pokrocilém stadiu velmi typické, proto by diagnéza neméla ¢init problémy ani pro méné
zkuSené majitele pst a da se prakticky urcit jiz pii telefonickém rozhovoru s veterindrnim
lékafem (Niemand, 1996). Prognéza je zavisld na v€asném rozpoznani klinickych ptiznak a
poskytnuti odborné veterinarni péce. Nezbytna je majitelova znalost vlastniho psa, ktery mtze
zmény v jeho chovani ihned vyhodnotit.

Mimo jiz vyse popsané typické ptiznaky mizeme pozorovat zvétSeny nebo stiidave se
zvétSujici objem dutiny bfiSni, Casto je vyrazné napnutd a tim padem i neprohmatatelna,
poklepem byva slySet duty zvuk. Pii vySetfeni psa veterindrnim Iékafem zjistujeme teplotu,
ktera v byva v akutni fazi mirn¢ zvysena, nasledné ovSem klesé pod normalni stav. Puls byva
rychly, slaby az nitkovity, nékdy nepravidelny a odpovida i poslechovému nalezy na srdci
(Coudek, 2004). P¥i diagnéze pacienta ndm miize pomoci vysetieni acidobazické rovnovahy,
ktery ndm ukazuje informaci o okamzitém stavu pacienta. Hematologické vySetfeni nam
poskytne nezbytné informace o mozné ruptuie vnitinich organti (ledviny, jatra) coz vede
k vnitfnimu krvaceni. Jedna se mimo jiné o dilezity prognosticky faktor z hlediska ptipadné
anestezie a zvazovaného operacniho feSeni. Biochemicky obraz nadm poodhali piipadné

postizeni dalSich vnitinich organti (Svoboda, 2001a). Dalsi moznosti je vySetieni pacienta
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pomoci rentgenu. Provadi se v pravé laterarni poloze, plyn se hromadi v levé casti zaludku.
Pfi prosté dilataci se zaludek zobrazi jako vak naplnény plynem, tekutinou nebo vétSim
mnozstvim zazitiny. V pifipad€ torze pozorujeme dorzadln¢ dislokovany pyloru, ktery sebou
tahne a soucasné tak premistuje duodenum a navic mizeme sledovat jednotlivé ¢asti zaludku.
Nékdy mizeme pozorovat piimo ve sténé bublinky plynu, coz je znamkou probihajiciho
nekrotického procesu. Stin sleziny byva zvétSen a stfeva jsou kaudalné odtlacovana (Svoboda,
2001a).

Vhodnym doplitkem rentgenologického vysetfeni je 1 sonografickd diagnostika, ktera
zaznamenala v poslednich letech obrovsky rozvoj a stala se jednou z opérnych diagnostickych
metod ve veterinarni medicin€. Preferujeme ji vzhledem k absenci ioniza¢niho zéafeni vSude
tam, kde mize poskytnout klinicky dileZité informace. Cenéna je zejména pak u naléhavych
pacientd. Sonografie miizeme pouzit i vicekrat za den, coz ocenime piedevsim pti kontrole
terapie. Na rozdil od rentgenografie poskytuje moznost hodnotit i motilitu gastrointestinalniho

traktu a posuzovat vnitini strukturu vysetfovanych organa (Hotejs, 2006).

3.2.3. Chirurgicky zakrok a gastropexe

Vcasné uplatnéni spravného terapeutického postupu je rozhodujicim faktorem pro
mortalitu syndromu dilatace a volvulu zaludku. Nikoli vyborné provedena operace, ale
spravné indikovana prvni pomoc a urychlend stabilizace celkového zdravotniho stavu jsou
kaminky na vahach osudu pacienta. Odesilani majitele na jiné pracovisté, pokud neni
vzdéaleno jen par kilometri, 1ze povazovat za trestuhodné neposkytnuti prvni pomoci
(Svoboda, 2001a).

V prvni fadé je nezbytné stabilizovat primarni Zivotni funkce psa. Diiraz by mél byt
kladen na Ttpravu kardiovaskularniho aparatu a potlaceni Soku, toto vSe vede
k minimalizovani rizik plynoucich znasledné anestézie a vlastniho opera¢niho zakroku.
Zavedeni intravendzni kanyly a nasazeni infuzni terapie by mélo predchazet dekompresi
zaludku, aby bylo mozné vc¢as a spravn¢ zareagovat na ptipadny obéhovy kolaps v dusledku
tlakovych zmén v télnich dutinach (Svoboda, 2001a). Nasleduje snizeni tlaku pomoci punkce
zaludku s odsavanim plynu. Propichnuti zaludku provadime z levé strany. Spravné pouceny
majitel miZe tuto prvni pomoc poskytnout psovi sdm a tim mu zachranit zivot. Jehla by méla
byt dostatecné dlouha (Fryba, 2009). Dalsi casti postupu je zavadéni Zzaludecni sondy, ktera
nesmi mit ostry hrot. Pfi necitlivém a neodborném postupu mutize dojit k ruptufe jicnu ¢i

zaludku nebo k poskozeni pridusnice. Po tspéSném zavedeni sondy mizeme provést vyplach
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zaludku. Pii opakované neuspésném zavedeni sondy je nutné provést chirurgicky zakrok.
K tomu ptikro¢ime i v piipadé¢ ruptury zaludku, vSech recidivéach, pfi podezieni na nitrobfis$ni
krvaceni, nekrozu tkani a po dohodé s majitelem.

K anestezii je nutné pfistupovat velmi zodpovédné. Setrny tivod a nasledné citlivé
vedeni inhala¢ni anestezie vyznamné zvySuje UspéSnost operacniho zakroku (Svoboda,
2001a). Smyslem operace je prohlédnuti organti dutiny bfiSni a jejich navraceni do spravné
polohy, v dalSim kroku provedeme odstranéni obsahu Zzaludku vyplachem pomoci Zalude¢ni
sondy (Niemand, 1996). Céste&né poskozené stény Zaludku fesime jejich odstranénim, pokud
se vyskytnou zmény na slezing, dochazi k odnéti celého organu. Pokud jsou zmény velmi
rozsahlé, nevratné a jejich odstranéni neni slucitelné se Zivotem, jsou pficinou k naslednému
utraceni zvirete.
mozného opakovani onemocnéni. Nékdy je provedena preventivné na pozadani majitele pii
operaci, ktera nemusi souviset s timto onemocnénim (Coudek, 2004). V piipadé, e neni
gastropexe provedena je navratnost az z 80 % (Niemand, 1996). Na mnoha ptipadech bylo ale
prokazano, ze ani pfisiti zaludku ke stén€ biiSni nemusi slouzit jako 100 % ochrana ptred

pfipadnym opakovanim GVD (Fryba, 2009).

3.2.4. Pooperacni lé€ba

V pooperacni dobé pokracujeme v intenzivnim sledovani a stabilizaci zivotnich
funkci. Béhem této doby muze dojit k ohrozeni zivota disledkem zmény myokardu, coz se
muzZe projevit az v casovém odstupu a predstavuje riziko ohrozeni zivota, kritické byvaji dva
dny po zakroku. Nezbytnou soucésti rekonvalescence je spravné zahdjeni krmného a pitného
rezimu. Zde nesmime zapomenout, ze vlivem nedokrveni vnitinich organti probihaji
patologické zmény i po operativnim zakroku. Pomoci infuzi zabezpecujeme dostatecnou
hydrataci psa. Vodu mtizeme psovi podat piiblizn¢ 24 hodin po zakroku a prvni malé davky
krmiva po 48 hodindch. Psovi jsou podavany antibiotika a musi byt majitelem dodrzovany
zakladni zasady. Obecné plati, Ze travici trakt by mél byt zatéZovan pozvolna a proto
predkladame malé davky dietniho krmiva a tekutin. Krmivo by mélo byt chutné, dobie
stravitelné, po nakrmeni by mélo dojit k omezeni pohybové aktivity a eliminovani stresovych
faktori. Obdobi rekonvalescence a navrat do normalniho Zivota mize trvat i mnoho tydna
(Coudek, 2004). Sou¢asné se mohou objevit i dalsi komplikace, zejména zapal plic,

nepruchodnost stfev a zvraceni (Guilford, 1996).
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3.2.5. Umrtnost

Celkova Umrtnost se 1 pfes zasah veterinarniho lékafe pohybuje kolem 15-25 %
navzdory rychlé veterinarni a chirurgické 1écbé. K vyraznému nardstu umrti pstt dochazi,
pokud je jiz zaludek postizen nekrozou tkané a to pfiblizn€ ve 46 % (Brourman, 1996).
Kromé¢ zaludecni nekrozy, ktera je zodpovédna za 6,5krat vyssi riziko umrti (Zatloukal,
2005), vyrazny podil na smrti ma srdecni arytmie, dusevni stav a hladina laktatu v plazmé

(Broome, 2003).

3.3. Rizikové faktory

Ve svété bylo provedeno mnoho studii, které jsou zaméfeny na podstatu vyskytu torze
a dilatace, jelikoz toto Casto smrtelné onemocnéni piinaSim chovatelim velké ztraty nejen
kvalitnich chovnych jedinct, ale ptfedevSim Zivych bytosti, které do Zivota ptinaseji radost a

potéSeni ze spole¢né prozitych dntl.

3.3.1. Velikost plemene

Slechténim jsme ziskali velké mnoZstvi plemen, od miniaturnich psii az po obrovska
plemena métici v kohoutkové vysSce pies metr nebo vazici mnoho desitek kilogramd.

Torzi a dilataci jsou postizena hlavné obii a velkd plemena. Primémy vék u obfich
plemen je 8 let a u velkych plemen 10 let. Bylo vypocitano, Ze u velkych plemen je riziko
vzniku 23 %, pro obfi plemena toto ¢islo stoupa na 26 %. V ptipadé némecké dogy jde
konkrétné az o 42 %, coz znamena, ze vice jak 4 némecké dogy z 10 budou béhem svého
zivota postizeni torzi (Glickman, 2000a). Torzi nejsou samoziejmé postizeny jen psi velkych
télesnych ramci, ale nachylna jsou i stfedni a mald plemena. Jako piiklad mizeme uvést
Castou torzi u plemene basethound, shar-pei, dale torze byla popsédna u knira¢lh a mnoha

dalsich plemen (Fossum, 2002)

Némecky ovéak patii mezi sttedné velka plemena. Psi dosahuji kohoutkové vysky
podle standardu 60 az 65 centimetrti a feny 55 az 60 centimetrii. Mizeme usuzovat, Ze vyskyt

torze v populaci se bude pfiblizn¢ pohybovat okolo 20 %.



3.3.2. Stavba hrudniho kose

Hrudni ko§ slouzi k mechanické ochrané organti dutiny hrudni a bfiSni. Sklada se
z zeber a kosti hrudni. Zebra jsou obloukovité kosti. Pes ma 13 parti Zeber, z nich 9 pard se
napojuje na kost hrudni (zebra prava) a 4 pary se nenapojuji (zebra neprava), posledni zebro
je volné. VétSinu prostoru v dutiné hrudniho kose zaujimaji plice. Je zde ulozeno i srdce a
celou délkou hrudniku prochazi jicen, ktery ptivadi potravu z dutiny ustni do travici soustavy
(Hrusovsky, 1990)

Podle mnoha studii bylo prokdzano, Ze sklon k vétsimu vyskytu torze maji plemena,
pro které je typicky hlubsi a uz8i hrudni ko§ (Fossum, 2002). Vedle némeckého ovcéka je
diky stavbé svého hrudniku postizen irsky setr, kralovsky pudl, némeckéa doga, basethound,
bloodhound, némecky boxer a dalsi. Némecky ov¢ak ma mit hrudni koS pfiméfené Siroky,
spodni ¢ast hrudniku mé byt dlouha a vyrazna. Hloubka hrudniku ¢ini zhruba 45 az 48 %
kohoutkové vysky. Zebra by méla byt pfiméfend klenutd, sudovity hrudnik je vadou stejné
jako plocha zebra (Hrusovsky, 1990).

Vroce 1994 probéhlo méfeni rozméri hrudniku u irskych setrti. Z vysledkti bylo
zjisténo, ze psi s nejhlub§im hrudnim koSem vzhledem k Sitce méli vyrazné vyssi vyskyt torze
oproti psim s mélkym hrudnikem. Hlubsi hrudnik umoziuje vétsi prodluzovani vazii, které
upeviuji zaludek smérem doltl jako soucast procesu starnuti. Také poskytuje vice prostoru
zaludku pro jeho vlastni rotaci (Schaible, 1997). Pokud porovname napftiklad irské a anglické
setry se zlatymi a labradorskymi retrivry, plemena o pfiblizné stejné velikosti, zjistime, Ze
vyskyt torze je u setri mnohondsobné vétsi. Setii maji hrudnik hluboky a plochy, naproti

tomu pro retrivry je typicky $ir$i a mel¢i (Glickman, 2000b).

2.3.3. Vék psa

Torze a dilatace se muize vyskytnout v jakémkoliv v€ku zvitfete, pfesto jsou vice
nachylnéjsi psi stfedniho véku nebo staifi psi (Elwood, 1998). Z vyzkumt vyplyva, Ze
pramérny vék psa pro vyskyt torze je 6,9 +/- 3,1 let (Hellweg, 2005). Nartist zniku GVD u
velkych pst se zacina dramaticky projevovat od 3 let véku, oproti tomu u obfich plemen se
nartist tohoto onemocnéni vyskytuje mnohem diive a to jiz ve v€ku 6 mésicl (Glickman,
2000b). U velkych plemen po dosazeni véku 5 let narista vyskyt torze ptiblizné o 20 %, u
obfich plemen dochazi k podobnému navyseni jiz ve véku 3 let (Bell, 2003). Ve star§im véku
zvitat dochazi k uvoliiovani a postupnému prodluzovani vazi, ktera upeviuji zaludek, coz ma
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za nasledek mozné pretoCeni. ZvySujici se veék je vyrazny faktor, ktery ma vliv na moznost

vzniku torze a dilatace zaludku (Glickman, 2000b, Raghavan 2004).

3.3.4. Povahové vlastnosti a zatéz

Typické povahové vlastnosti jsou vizitkou kazdého plemene. Hlavnim kritériem pro
hodnoceni psti podle vyssi nervové Cinnosti je mira zatizeni klry velkého mozku pted
nastupem ochranného utlumu. Podrazdéni a utlum by mély byt v rovnovaze. Pochopitelné se

vyskytuje velké mnozstvi odchylek, coz se projevuje v chovani organismu navenek.

Zakladni typy pst:
e melancholik — typ slaby
Proces podrazdéni je slaby. Silné podnéty vyvolavaji u téchto psit utlum. Typicka je
neklidnost a pfilisné zbrklost. Kladné utlumové reflexy se vytvareji pomalu a nepevné.
o flegmatik — vyrovnany, pomaly typ
Procesy podrazdéni a utlumu jsou silné, ale pohyblivost je pomalejsi az téZkopadnost.
Reakce téchto psti jsou pomalé, vycvik trva déle.
e sangvinik — vyrovnany, pohyblivy typ
Psi maji silné procesy podrazdéni a Gtlumu, jsou vSak v rovnovaze. Podminéné reflexy
se vytvareji snadno a pomérn¢ rychle, jsou nejvyhodnéjsi pro vycvik.
e cholerik — nevyrovnany, silny, drazdivy
Pro tyto psy je typicky silny proces podrazdéni a soucasné slaby proces utlumu. Byvaji

hbiti a neunavni. Psi reaguji na rizné situace velmi nepiimeiene.

V praxi se vSak setkavame s riznymi mezitypy (Hrusovsky, 1990).

Jakékoliv zatéz ovliviuje vnitini a vnejsi reakce psa. Nemusi se jednat jen o fyzickou
namahu, ale velkou roli hraje i psychické zatiZzeni. Jako ptiklad muize slouzit neobvykly
zpusob prepravy, netypické umisténi psa, zména majitele atd. Je velmi dillezité, jak zvite
reaguje na nezvyklé a nepfijemné situace mimo bézné chovani. Jeho reakce jsou odrazem
osobnosti. Psi klidni, vyrovnani a svym zplisobem St’astni maji vétsi Sanci, Ze se u nich torze
oproti nevyrovnanym jedincim nevyskytne (Broome, 2003). Stres je dllezitym faktorem,
ktery vede ke vzniku a uspiSeni pribéhu onemocnéni. Zvitata, na které pusobi stresové
faktory, jsou pod vétsim vlivem silnéjsich nervovych a hormondlnich reakci. Nékteré mohou
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ovlivnit 1 motilitu Zaludku. Bojacny pes ma odlisné fyziologické reakce na stres nez pes
vyrovnany a to miize piispét k rotaci zaludku. Dalo by se fici, Ze nervozni, bazlivi a agresivni
psi maji vys$i sklon k vyskytu torze. DalSim podstatnym rizikovym faktorem je vliv
nadmérné fyzické zatéze pred a po nakrmeni zvifete (Glickman, 1997). Na druhou stranu
doba trvani cviceni a celkové fyzické aktivity béhem dne nebyly identifikovany jako rizikové

(Theyse, 1998).

3.3.5. Hmotnost a pohlavi

Némecky ovcak se stiedné silné plemeno. Jeho hmotnost se pohybuje u primérnych
fen okolo 25-30 kilogrami a u pst piiblizné kolem 35-40 kilograml. Mezi jedinci jsou
samoziejm¢ 1 konstituéni rozdily, ¢imz rozumime utvaieni télesnych proporci, zdatnost
jednotlivych organovych soustav, vcelku pak odolnost proti nemocem, chovéani a stupei
upotiebitelnosti psa. Je to vlastnost druhova, plemenna a individualni, zavisi na dédicném
zalozeni a na podminkach prostiedi. V praktickém chovu ukazuje cela fada ptikladi na tésnou
spojitost télesné stavby a vyssi nervové Cinnosti (HruSovsky, 1990). Psi s podvahou jsou vice
postizeni nez psi obézni. Mnozi védci jsou presvédceni, Ze tuk obéznich zvitat zabira vyrazny
prostor v krajiné bfiSni a tim ma zaludek méné prostoru k pohybu a otdceni. To ovSem
neznamena, ze obézni psi jsou zdravéjsi nez psi Stihli (Bell, 2003).

Existuji nemoci, které jsou vazany striktné na urcité pohlavi. Vyzkumy neprokézaly
vztah GVD k pfislusnému pohlavi. Onemocnéni se vyskytuje mezi plemeny rovnomérné
(Hellweg, 2005; Elwood, 1998). Vliv kastrace na riziko onemocnéni je nejasny, v nékterych
hromadnych studiich byla pozorovana nizsi frekvence vyskyt onemocnéni u kastrovanych

jedincti bez ohledu na pohlavi (Glickman, 1994).

3.3.6. Genetika a dédi¢nost torze

U GVD lze predpokladat rodinné predispozice (Broome, 2003). Torze a dilatace neni
fizena pouze jednim genem, ale usuzuje se, Ze se na tomto onemocnéni podili vice gent ve
vzajemné interakci. Zejména maji vliv na nckteré vlastnosti, které predurcuji vznik torze.
Vyzkumy nadm ukazuji, Ze u pst jejichz blizci pfibuzni (rodice, sourozenci, potomci) byli
postizeni, je ¢tyinasobné vyssi riziko vyskytu torze. Na nebezpeci ukazuje i1 prodélana torze u
prarodicli. Analyza je ale velmi obtizna, jelikoZ majitelé psti nemaji moznost zpétné kontroly

k ptibuznym svého psa (Glickman, 2000a). Dédi¢nost je dilezity nedieticky faktor a pokud
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bylo onemocnéni zaznamendno u blizkych ptibuznych psa, riziko vzniku je o 60 % vyssi nez
normalné¢ (Bell, 2003).

V chovu byla pouzita fena, ktera méla sama pupecni kylu a to dale v hojné mite
predavala (vyskyt kolem 50 %) a zaroven se v jeji "krvi" vyskytlo velké mnozstvi problému s
torzemi. Jen namatkou - sestra uvedené feny uhynula na GVD, jeji bratr rovnéz, jeji dcera
torzi dvakrat ptezila, na torzi uhynuli v chovné stanici nejméné dva jeji vnuci. To vSe vede k
domnénce, Ze pupecni kyla mize souviset s vyskytem tohoto onemocnéni (oslabend biisni
sténa). Pro Uplnost 1ze uvést, ze predevSim v prvni generaci se jednalo o zvifata tézkého typu
s mohutnou silou kostry, nékteré feny mély az vyraz psa. Potomstvo se vyznacovalo razantni

rustovou kiivkou nékdy az se sklonem k lymfati¢nosti (Vapenik, 2009).

3.3.7. Krmeni psa

Travici soustava prehistorickych pst se prizptisobila k pfijimani a traveni potravy
z masa, kosti a ¢asteCné 1 natravenych rostlinnych materiali, obsazené v zazivacim traktu
kofisti. V disledku zmény jidelni¢ku u domestikovanych psti doSlo k prodlouZeni travici
trubice ze 4 : 1 na 5-6 : 1 k délce t€la. V soucasné dob¢ je pes zcela odkédzan na svého
majitele, ktery mu musi zajistit potfebnou davku nutriéné¢ plnohodnotné stravy a vhodny
rezim krmeni (Mudiik, 2007). V dneSni dob¢ jsou pstim pievazné piedkladany primyslové
vyrabénd krmiva, které zajisti vyrovnanou a kompletni dietu, odpovidajici veSkerym
pottebam psti v jednotlivych obdobi jejich Zivota, stejné jako jejich fyzické zatézi. Majitel psa
jejich podavanim uspofti ¢as a ma lepsi prehled v davkovani (Hand, 2000). V piipadé¢ zmény
krmiva nebo krmného systému je nutné psa na zmény pozvoln¢ navykat (McNamara, 2005).
Nezbytnou soucasti pro Zivot kazdého psa je moznost pravidelného piistupu k Cerstvé
vod¢. Neciti-li se zvifata dobte, dojde k zvySenému nebo snizenému piijmu vody. Jestlize se
ke zhorSenému stavu pfifadi intenzivni zvraceni, mize dojit k dehydrataci (Palika, 1996). Je
nezbytné dbat na dostate¢ny piijem vody zejména v piipad¢€, pokud psovi podavdme suché
granulované krmivo. Voda by méla mit vhodnou teplotu, vodu z vodovodniho kohoutku je

lepsi prevatit nebo nechat odstat (Loucka, 2009).

Systém krmeni

Krmeni psa je velmi dulezité, avSak neméné dilezity je i systém krmeni. Celd fada

majitelt déla ve vyziveé pst nejriiznéjsi chyby, naptiklad pokud podéava psovi béhem jednoho
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dne dva rozdilné typy krmiv — suché a doma pfipravované. Neuvédomuji si, ze travici trakt
psa nemiiZze v pribéhu jednoho dne stravit rozdilné krmivo. Jakékoliv 1 neumyslné nedostatky
ve vyzivé a systému podavani krmiva mohou pfinést fadu zdravotnich problémt (Mudfik,
2007). Je nezbytné pfipomenout, Ze psi nejsou prizptisobeni na piijem lidské stravy, ktera
byvéa pro psa ¢asto nevhodn¢ upravena kofenénim, smazenim a nema idealné vyvazené ziviny
pro psy. Dalsi Castou nefesti majitelli byva podavani pamlskli pfimo tzv. ,,od stolu®. Psim
sice takové pochutiny velmi chutnaji, ale jejich majitelé by si méli uvédomit, Ze tim
zad€lavaji na nepfijemnosti spojené s poruchami pifijmu a trdveni krmiva. Nezbytna by méla
byt 1 pravidelnost doby, kdy podavame psovi krmivo. (Loucka, 2009). Jest¢ nedavno se
veterinarni lékaii pfiklan€li k ndzoru, ze by se kosti psim neméli podavat a jako nahradu
doporucovali Zvykaci ndhrazky. Jednim z nésledkii tohoto doporuceni byly problémy se zuby
a dadsnémi. Kosti jsou vhodnym zdrojem véapniku a jejich kousanim si psi posiluji Celisti a
napomaha to k udrzovani celkové hygieny dutiny Ustni. V soucasné dob¢ se majitelé vraci ve
vetsi mife k podévani kosti jako dopliku krmné davky. Je nutné dbat na jista pravidla a psovi
predkladat velké syrové kosti hovéziho nebo vepfového plivodu. Naprosto nevhodné jsou
kuteci, krali¢i nebo rybi, které se po rozdrceni Stipou a mohou poskodit travici trakt (Mudrik,
2007). Spravnou vyzivou lze vyznamnych zpisobem ovlivnit vyskyt onemocnéni traviciho
traktu a souCasné i1 prodlouzit zivot. Vhodnou dietoterapii 1ze dlouhodobé kontrolovat celo

fadu onemocnéni (Svoboda, 2001b).

3.3.7.1. Druh krmiva

Béhem poslednich 30 let doSlo k naristu vyskytu GVD o 1500 %, coz souvisi se
zvySenym zkrmovanim suchého krmiva. Pro zajimavost lze uvést nizsi vyskyt v Australii a na
Novém Z¢landu, kde je krmeni psit méné zavislé na suchych potravinach (Bell, 2003). Pes
potfebuje ke spravnému vyvoji velmi kvalitni Zivoc€isné proteiny, které jsou nezbytné pro
zivot zvifete (National research council, 2006)

Riziko vzniku torze se zvysuje s rostoucim mnozstvim sdji a obilovin pii sou¢asném
snizovani zivoc¢iSnych bilkovin, coz je typické pro primyslové krmivo fady ekonomy, ale
riziko mlze byt samoziejme 1 pii krmeni superprémiovym krmivem. Necekané bylo zjiSténo,
ze pokud podané suché krmivo obsahuje vyrazny podil tuku a oleje (napt. slunecnicovy),
psovi zvysuje riziko onemocnéni az o 170 %. (Raghavan, 2006). Markantni nartist vyskytu
GVD z2,9 na 6,8 z 1000 pacientli byl zaznamenam v obdobi od roku 1980 az do roku 1989
zvySenym piidavanim podilu sacharidi do granuli. Vlh¢eni samotnych granuli nebylo spojeno

s rizikem GVD, ale u granuli obsahujici pied vlhé¢enim kyselinu citronovou byl nariist GVD o
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snizovaly GVD o 53 % (Raghavan, 2004). Dalsi nebezpe¢i mliZe nastat pii podavani tu¢nych

krmiv, protoze mize dojit ke Zluknuti tukti. Dale bychom se mé&li vyvarovat podavani krmiv

dospélym pstm, které jsou uréené vyrobcem pro Sténata a naopak (Loucka, 2009).

V soucasné dob¢ existuje na trhu obrovsky vybér kvalitnich specializovanych krmiv, takze

muzeme svému psovi podat krmnou smés sestavenou piimo na miru s ohledem na jeho

télesny vyvoji a také k fyzické zatézi (Prasil, 2009).

Rozdéleni krmiv

podle kvality na:

ekonomy — jsou htife stravitelna, obsahuji vétsi podil rostlinné slozky a zpravidla maji
nizky obsah energie

premium — velké rozdily v kvalité, obecné splituji kritéria pro dlouhodobé zkrmovani
superpremium — vysoce kvalitni znackova krmiva, typickd je vysoka stravitelnost

Zivin

podle vlhkosti na:

mokra — vlhkost az 85 %, niz$i koncentrace zivin, chutné
polosucha — vlhkost 15 - 20 %, snadno chytaji pliseii — produkce toxint

sucha — vlhkost do 14 %, vyznacuji se vyssi koncentraci Zivin a energie

podle urceni:

pro mlad’ata — vyssi procento bilkovin, tuku, vapniku a fosforu

pro psy v zatézi — zvySeny obsah energie, bilkoviny ptes 30 %, nartist obsahu tuki

pro velka plemena — dopliiky chondroprotektiv

pro psy s nadvédhou — méné¢ tuki a bilkovin, prevence obezity

pro seniory — vybornd stravitelnost, nizsi obsah energie

pro alergické psy — vynechany suroviny jako sdja, pSeni¢ny gluten, mlééné vyrobky
atd.

veterinarni diety — pouze na piedpis veterinarniho 1ékare

vegetarianska krmiva — zdroje, bilkovin je predevsim s6ja, dale kukufice, ryze a oves

(Mudfik, 2007).
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3.3.7.2. Rychlost konzumace a velikost ¢astic

Pted mnoha lety byli védci presvédceni, ze jedinou pri¢inou GVD je krmivo. Nyni je
znamo, 7e vétSina torze nenastane bezprostiedné po vlastnim krmeni, ale pfiblizné¢ 70 %
pfipadi nastane pozd€ v noci nebo brzy rdno. Mnoho vyzkumnych studii potvrdilo, ze
v zaludku se hromadi plyn, ktery pochazi pfevazné jen z polykani vzduchu pfii piijmu potravy.
Mnozstvi spolknutého vzduchu je individualni. Pfijaty objem je zavisly na velikosti krmné
davky, rychlosti pfijmu potravy nebo vadach polykaciho systému.

V soucasné¢ dobé probihaji pokusy na zjiSténi, kolik vzduchu béhem krmeni pes
spolyka a zda je viibec potiebny k dopravé potravin z dutiny Gstni do zaludku. Vzhledem
k tomu, ze jde o velmi vyrazné riziko pro vznik GVD, mély by nam soucasné pokusy také
naznacit, jak poznat psy s problémovym polykanim.

Rychlost pfijmu krmiva je dal§im faktorem, ktery souvisi s mnozstvim spolknutého
vzduchu. Zptsob piijmu je individudlni u kazdého psa. Nekteti pfijimaji potravu rozvazné a
pomalu, jini hltaji velmi rychle. Tuto rychlost lze ovlivnit pozitivné individualnim ustdjenim,
pravidelnosti krmeni, vétsi velikosti pfijimanych Castic a negativné vlivem smeckového
chovani, podavanim malych ¢astic v krmné davce (Broome, 2003; Theys, 1998). Mnoho pst
ma nezdravy zvyk jist velmi rychle, Casto dochazi k nadechovani potravin a rovnou
k polknuti, aniz by pes pfijatou potravu rozkousal (Glickman, 2000a). U hltajicich pst je
riziko torze o 15 % vétsi nez u psi, ktefi piijimaji potravu pomalu (Bell, 2003).

U psit krmenych ¢asticemi vétSimi nez 0,3 centimetru byl vyskyt GVD mensi nez u
psu, ktefi ptijimali ¢astice mensi jak 0,3 centimetru. Riziko vzniku snizovaly v krmné davce 1
velké kusy masa, naopak konzervované maso riziko vzniku zvySovalo.VéEtsi Castice nuti psa
vice kousat a zabraiuji rychlému hltani. Velikost konzumovanych ¢astic hraje pii vyskytu
torze a dilatace vyznamnou roli, coz bylo prokdzadno v mnoha zahrani¢nich studiich (Broome,

2003; Theys, 1998).

3.3.7.3. Mnozstvi a frekvence krmeni

Psi, kterym bylo podavano béhem jednoho krmeni vétsi mnozstvi potravin, méli vetsi
nachylnost k vyskytu GVD a to bez ohledu poc¢tu podavanych jidel za den. Zejména to platilo
pro velkd a obfi plemena. Doporucené opatieni ke snizeni vyskytu tohoto onemocnéni je
rozdéleni krmné davky na vétsi pocet krmeni béhem dne s men$im mnoZzstvim podévané
potravy. Zejména se to tyka psi, ktefi jiz torzi prodélali nebo je u nich vétsi riziko vyskytu

GVD vzhledem k pohybové aktivité (Raghavan, 2004). Nezbytné je zabezpecit naprosty klid i
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pii podavani malych davek krmiva, jinak muaze dojit k tomu, ze tato ¢ast krmiva slouzi
v zaludku jako zavazi kyvadla, sta¢i i maly pohyb a toto zdvazi rozhoupe Zaludek, ktery se
nasledné muze otocCit kolem své osy. Proto je nékdy podéavani vétsiho poctu mensich davek

béhem dne kontraproduktivni (Fryba, 2009)

3.3.7.4. Umisténi misek

s krmenim na vyvysené misto. V dnesni dob¢ je jiz prokdzano, ze toto opatieni zvysuje riziko
GVD celkové o 110 % (Glickman, 2000a). U velkych a obfich plemen se GVD vyskytovala o
20 az 52 % castéji, pokud byla miska, ze které pes krmivo pfijimal, umisténa na vyvySené

misto (Broome, 2003; Raghavan, 2004).
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4. Metodika

Vlastni prace byla zalozena na ochoté¢ majiteli a chovateli némeckych ovcaka
s prikazem ptuvodu vyplnit tfistrankovy anonymni dotaznik tykajici se GVD. Ptes pftilezitost
ziskat mnoho cennych vysledkl i od ¢istokrevnych némeckych ovéaka bez prikazu, nebylo
mozné tyto psi a feny do vyzkumu zaradit, jelikoZz se k nim profesiondlné ptistupuje jako ke
kfizencim, u kterych nelze zpétn¢ dohledat pivod. Celou vyhodnocovanou skupinu tvofi
pouze psi a feny, ktefi torzi ¢i dilataci béhem svého zivota prodélali v jakémkoliv véku.

Vyzkum zacal probihat vroce 2008. Pomoci elektronické posty bylo poslano
chovatelim a majitelim sto dvacet dotaznikli po jednom kuse s tim, Ze jej mohou vyplnit
samostatné pro vice psu ¢i fen. Touto cestou bylo ziskano Sedesat pét vyplnénych dotazniki.
V ramci osobniho kontaktu bylo predano tficet dotaznikli, timto zptisobem byly ziskany
informace o dvaceti tfech psech a fendch. Dohromady se podafilo ziskat informace k celkem
osmdesati osmi jedincim.

Dotaznik byl rozdélen do dvou c¢asti. Otazky byl vybirany na zakladé vyzkumd, které
probihaly ve svété a také podle informaci od zkuSenych chovatelti a veterindrnich Iékait.
Mimo hlavnich otdzek se vyskytuji také otazky dopliikové, které poméhaji dotvoftit celkovy
zootechnicky a vyzivarsky obraz. Mezi n¢ patii: poradi a feSeni GVD, odebirani misek,
podavani kosti, ptistup k vod¢, hodina krmeni atd.

V prvni ¢asti se nachdzely otazky zamétené na zootechnickou problematiku, tykajici se
pohlavi, véku, typu ustdjeni, zatéze, zdravotniho stavu, kondice psa, poradi a feSeni GVD,
rodinné anamnéze a povahovych vlastnosti. Druhd ¢4st dotazniku byla zaméfena na vlastni
krmeni postizenych jedincii a majitelé odpovidali na otazky tykajici se poctu krmeni, umisténi
misek, pfistup k vod¢, druh krmiva, velikost pozfenych granuli, rychlost pfijimaného krmiva
atd. Zastoupeni jednotlivych moznosti v konkrétnich otazkdch bude vyhodnoceno
procentudlné se zaokrouhlenim na dvé desetinnd mista.

Z ¢asti zabyvajici se zootechnickou problematikou byly vybrany tii otdzky zaméfené na
povahové vlastnosti, kondici a zatéz psa béhem dne. Otdzka na zatéz byla vybrana misto
dotazu, ktery se tykal moznosti dédi¢nosti GVD. Ziskat odpovédi na otazku tykajici se
vyskytu torze ¢i dilatace u blizkych pifibuznych postizeného psa je z hlediska velkého
obchodu s némeckymi ov¢aky velmi problematické a pro mnoho majiteld prakticky nemozné.
Z dietetické problematiky byly vybrany opét tii otdzky zaméfené na zpisob piijmu krmiva
psem a tim 1 mnozstvi spolknutého vzduchu. Konkrétné jde o umisténi misek, rychlost piijmu

krmiva a velikost pfijimaného granulované¢ho krmiva.
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Odpovédi na tyto otazky byly pro piehlednost sefazeny v kontingenc¢ni tabulce v potadi:
povahové vlastnosti, kondice psa, ¢as zatéze béhem dne, vyska umisténi misek s podavanym
krmivem, zpUsob piijimani potravy psem a velikost pfijimanych castic ve vztahu k véku
postizeného psa. Vysledky na téchto Sest konkrétnich otdzek budou néasledn¢ okomentovany.

Na konci dotazniku byl dan prostor majiteliim postizenych zvirat k napsani dopliujicich

informaci, které mohly podle nich vhodné doplnit moZna rizika vzniku GVD.
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5. Vysledky a diskuse

Vék, kdy nastala torze:

Torze a dilatace se muze vyskytnout v jakémkoliv vé€ku zvifete, presto jsou vice
nachylnéjsi psi sttedniho véku nebo stafi psi (Elwood, 1998). Z vyzkumil plyne, Ze primérny
vek psa pro vyskyt torze je 6,9 +/- 3,1 let (Hellweg, 2005).

V nasem piipad¢ byl primérny vék sledovanych zvirat byl 3,6 let, coz je o néco méné
nez spodni hranice uvadéna v literature. Z grafu ¢. 1 vyplyva, ze vétsi vyskyt GVD byl u
zvitat do véku 5ti let. Vliv by na to mohlo mit aktivni vyuzivani némeckych ov¢akl pro rizné
Ggely, jako je sportovni a zachranaisky vycvik, praktické nasazeni ve sluzb& u Policie CR atd.
a tim je také vétsi moznost vzniku GVD v aktivnim veéku diky zatézi.

Do jednoho roku stafi bylo postiZzeno jedenact zvitat (12,5 %), v jednom roce pét (9,68
%), ve dvou letech sedmnact (19,32 %), ve tiech letech Sest (6,82 %), ve Ctyfech letech
dvacet osm (31,82 %), v péti letech tfinact (14,7 %), v Sesti a osmi letech dva (2,27 %).

V sedmi, deseti, jedenacti a tfinacti letech byli zjistény zdznamy po jednom zviteti (1,34 %).

Graf ¢. 1: VEK postizenvch zvirat
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Povahové vlastnosti:

Povahové vlastnosti jsou vizitkou kazdého psa a rozdélujeme je do zékladnich Ctyt
typl,, ovSem Vv praxi se setkdvame s riznymi mezitypy (HruSovsky, 1990). Psi klidni a
vyrovnani maji vétsi Sanci, ze se u nich torze oproti nevyrovnanym jedinciim nevyskytne
(Broome, 2003). Bojacny, nervozni a agresivni psi maji odlisené fyziologické reakce na stres
neZ psi vyrovnani, coZ mize piispét k vyssimu sklonu pro vyskyt GVD (Glickman, 1997).

Z grafu €. 2 plyne, Ze nejvice postizenych bylo sedmdesat osm jedinci vyrovnané
povahy (88,64 %) typu sangvinik, coz je jist¢ podpofeno povahovou selekci u némeckého
ovcaka, jelikoz tento typ je nejvhodnéjsi pro vycvik a také celkové nejzadanéjsi u chovateld.
Dvakrat (2,27 %) byl postizen flegmatik, osmkrat (9,09 %) cholerik, melancholik se

nevyskytoval zadny.

Graf ¢. 2: Typ povahy
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Kondice psa:

Psi s podvéhou byvaji torzi ¢i dilataci zasazeni Castéji nez psi obézni. Védci jsou
ptesvédceni, ze tuk obéznich zvitat zabird prostor v krajing btisni a tim brani vét§imu pohybu
a pretoc¢eni zaludku (Bell, 2003). Hodnoceni kondice psa je stejné jako u intensity zatéze
subjektivni.

Majitelé v tomto piipad¢ hodnotili kondici na stupnici od jedné (podvyziveny) az do

péti (obézni). Tti psi (3,41 %) byli majiteli popséni jako podvyZiveni, stejny pocet byl
21-



hodnocen jako mirné podvyziveni, sedmdesat pét jedinct (85,23 %) bylo v idedlni kondici a

sedm (7,95 %) mirné obéznich. Jako obézni nebyl majitelem popsan Zadny pes ¢i fena.

Graf ¢. 3: Kondice psa
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Zatéz:

Jakakoliv zatéz ovliviiuje vnitini a vnéjsi reakce psa. Nemusi se jednat jen o fyzickou
namahu, ale velkou roli hraje i psychické zatizeni. Jako ptiklad muze slouzit neobvykly
zpusob piepravy, netypické umisténi psa, zména majitele atd. (Broome, 2003). Podstatnym
rizikovym faktorem je vliv nadmérné fyzické zatéZe pied a po krmeni (Glickman, 1997), ale
celkové fyzické aktivity béhem dne nebyly identifikovany jako rizikové (Theyse, 1998).

Z nasich vysledkti vyplyva, Zze dvacet osm zvifat béhem dne nebylo vyznamné
zatizeno. Ze Sedesati jedinct, kteti béhem dne zatéz prodelali, bylo dvacet jedna psu a fen (35
%) zatizeno do jedné hodiny pfed krmenim, do jedné hodiny po krmeni byla GVD

zaznamenana u osmi zvitat (13,33 %) a tficet jedna (51,67 %) jich bylo zatizeno v jinou dobu.

22-



Graf ¢. 4: Zatéz béhem dne
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Umisténi misek:
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zvySuje riziko GVD az o 110 % (Glickman, 2000a). U velkych a obfich plemen byl vyskyt
GVD o dvacet az padesat dva procent castéjsi, pokud byla miska s krmenim umisténa na
vyvyseném misté¢ (Broome, 2003; Raghavan, 2004).

Z naseho vyzkumu plyne, Ze vice byli postizeni psi, ktefi méli misku s krmenim na
zemi a to v padesati osmi piipadech (65,91 %) z osmdesati osmi. Zbylych tficet pst a fen

(34,09 %) melo misku umisténou na vys$im miste.
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Graf ¢. 5: Zpusob umisténi misek s krmenim
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Velikost pozienych granuli:

U psti krmenych ¢asticemi vétSimi nez 0,3 centimetru byl vyskyt GVD mensi. Riziko
vzniku snizovaly v krmné davce velké kusy masa. Konzervované maso naopak riziko vzniku
zvysuje. Velikost konzumovanych ¢astic hraje pfi vyskytu GVD vyznamnou roli (Broome,
2003; Theyse, 1998).

Je vysledkl ziejmé, Ze byli psi krmeni pomérné velkymi ¢asticemi. Nejvice byly psim
podéavany granule piiblizné kolem velikosti ptiblizné dvou centimetrii a to Ctyficet tiikrat (50
%) z osmdesati Sesti. Granule o velikosti nad dva centimetry byl podany ve tficeti ptipadech
(34,88 %), dvanactkrat (13,95 %) byly podany granule do velikosti pfiblizné¢ jednoho

centimetru a pouze jednou (1,16 %) velikost do 0,5 centimetru.
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Graf ¢. 6: Velikost podavaného granulovaného krmiva
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Zpusob prijimani krmiva

Rychlost pfijmu krmiva souvisi s mnoZzstvim spolknutého vzduchu a je individuélni
pro kazdého psa. VEtsi mnozstvi spolknutého vzduchu zvySuje vznik GVD (Broome, 2003;
Theyse, 1998). U hltajicich psu je riziko torze o 15 % vétsi nez u psu, ktefi pfijimaji potravu
pomalu (Bell, 2003).

Snaha majiteld némeckych ovcaku, kteti se psy cvici, je podporovat své svéfence
k velkému z4jmu o potravu a tim 1 k rychlejSimu piijmu krmiva, coz ma velké uplatnéni pfi
vycviku stop a poslusnosti, které jsou nezbytné soucasti pro slozeni vSestranné zkousky, ktera
je nutna pro uchovnéni némeckého ovcaka. Vycvik psa s malym zajmem o krmivo je
vzhledem k modernim vycvikovym metoddm ve sportovni kynologii obtizné. V nasem
pfipadé bylo krmivo pfijiméno rychle az hltavé v osmdesati jednom piipadé (92,05 %)

z osmdesati osmi a jen sedmkrat (7,95 %) psi konzumovali potravu pomalu.
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Graf ¢. 7: Rychlost prijimaného krmiva
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Sest vybranych rizikovych faktori setéidénych v kontingenénich tabulkach

Z postizenych psi a fen do jednoho roku byl jeden cholerik (9,09 %) z jedenacti. U
n¢ho bylo ze sledovanych Sesti parametrt celkem pét rizikovych. Ze zbyvajicich deseti (90,91
%) jedincti povahy sangvinik bylo osm (80 %) videalni kondici a dva (20 %) mirné
podvyziveni. Po nakrmeni nebyl zatizen zadny pes. Z osmi pst a fen v idedlni kondici byli
ctyti (50 %) zatiZeni pted krmenim. Z nich tfi pfijimali krmivo hltavym zptsobem. U dvou
pst (25 %), kteti nebyli zatizeni, se vyskytly 2 rizikové faktory v podob€ umisténi misek na
vyvyseném misté a rychly pfijem krmiva. U obou mirné podvyzivenych zvitat bylo riziko
v hltani potravy a u jednoho z nich i v pfipadé podani velmi malé velikosti granuli viz. tab.c.

1.

Tab. €. 1: Psi a feny ve véku do 1 roku stari

celkem 11
cholerik 1
podvyziveny 1

po krmeni 1

vys$i misto 1
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do 2 cm 1

pomalu 1

do 2 cm 1

mirné podvyziveny

jina doba

na zemi

hltavé

do 0,5 cm 1

do 2 cm 1

Mezi postizenymi zvifaty ve v€ku jednoho roku bylo vSech pét jedinci (100 %)
vyrovnané povahy. V jednom ptipadé¢ (20 %) se jednalo mirné obézniho psa, ktery hltal
krmivo z misky umisténé na vyvyseném misté. Ctyii psi a feny (80 %) byli v idedlni kondici.
Z nich jeden pes byl po hltavém pozieni potravy zatizen hned po krmeni. Jeden jedinec

zatizen nebyl, ale misky mél na vyvysSeném misté¢ a soucasné také hltal. Zbyvajici dva psi
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piijimali krmivo hltavé a jeden z nich m¢l také soucasné misku umisténou na vySim misté

viz. tab.¢. 2.

Tab. €. 2: Psi a feny ve véku 1 rok

celkem 5
sangvinik 5
idedlni 4
jina doba 2
na zemi 1
hltavé 1
do2cm 1

vyS$$i misto 1
hitavé 1
do2cm 1
nezatiZen 1
vys$$i misto 1
hitavé 1
do1cm 1

po krmeni 1
na zemi 1
hitavé 1
do1cm 1

mirné obézni 1
nezatiZen 1
vys$i misto 1
hltavé 1
do2cm 1

Vsichni psi a feny postiZeni torzi a dilataci ve v€ku dvou let byli opét ve 100 %
sangvinici. VSichni pfijimali krmivo hltavym zptisobem. U osmi zvifat (47,06 %) byla
zaznamenana kombinace dvou rizikovych faktorti a to vyvysen¢ umisténé misky a rychly
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pfijem potravy. Po nakrmeni nebyl nikdo zatiZen. Jeden pes (5,88 %) byl mirn€ obézni a
krmivo piijimal hitavé. Sestnact zvifat (94,12 %) bylo v idealni kondici a po nakrmeni nebyla
zaznamenana zatéz u zadného psa a sou¢asné vsichni psi hltali.Ctyfi z nezatizenych psti méli
misku na vyvySeném misté. Tti zvitata byla zatizena pied nakrmenim, dva z nich opét m¢éli
misku na vyvySeném misté. Také dvé zvirata zatizena v jiné dobé neméli misku polozenou

pfimo na zemi viz. tab.c¢. 3.

Tab. €. 3: Psi a feny ve véku 2 roky

celkem 17
sangvinik 17
ideélni 16
jina doba 8
na zemi 6
hltavé 6
do1cm 3

do2cm 1

nad 2 cm 2

vys$$i misto 2
hitavé 2
do2cm 2
nezatiZen 5
na zemi 1
hitavé 1

nad 2 cm 1

vys$i misto 4
hltavé 4
do2cm 2

nad 2 cm 2

pred krmenim 3
na zemi 1
hitavé 1
do2cm 1
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vys$i misto 2
hltavé 2
do2cm 1

nad 2 cm 1

mirné obézni 1
jina doba 1
na zemi 1
hltavé 1

vafené 1

U zvitat ve véku tfi let byl jeden pes (16,67 %) flegmatické povahy, jeden (16,67 %)
cholerik a c¢tyfi (66,66 %) sangvinici. U flegmatika bylo rizikové pouze umisténi misky na
vy$$i misto. Na cholerika plsobili tii rizikové faktory: rychly piijem krmiva, typ umisténi
misky a zatéz pred krmenim. Mezi sangviniky byli dva jedinci (50 %) v idedlni a dva (50 %)
v mirné obézni kondici. Psi nebyli zatizeni ani pied a ani po nakrmeni, ale vSichni ¢tyii (100

%)ptijimali potravu hltavé. Jiné rizikové faktory nebyly zaznamendny viz. tab.c. 4.

Tab. €. 4: Psi a feny ve véku 3 roky

celkem 6
flegmatik 1
idedlni 1
nezatiZen 1
vySSi misto 1
pomalu 1

nad 2 cm 1

cholerik 1
idedlni 1
pred krmenim 1
vySSi misto 1

hitavé 1

do1cm 1
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sangvinik 4
idealni 2
jina doba 1
na zemi 1
hitavé 1

nad 2 cm 1
nezatiZen 1
na zemi 1
hltavé 1
do2cm 1

mirné obézni 2
jina doba 1
na zemi 1
hltavé 1

nad 2 cm 1
nezatiZen 1
na zemi 1
hltavé 1
do1cm 1

Mezi psy a fenami ve véku ctyt let byli tf1 (10,71 %) cholerici a dvacet pét (89,29 %)
sangvinikl. V ptipad¢€ cholerikl byl jeden podvyziveny, ktery potravu hltal a po nakrmeni byl
vystaven zatézi. Dva byli v ideéalni kondici, ale také hltali, jeden z nich mél soucasn¢ 1 misku
na vyvyseném misté a jeden byl opét po nakrmeni zatizen. V ptipadé sangvinika bylo dvacet
Ctyfti zvifat (96 %) v idealni kondici a vSichni pfijimali krmivo velmi rychle. U psii a fen byly
zaznamenany vSechny nabidnuté moznosti zatéZe. Nezatizeno bylo pét zvirat (20,83 %)
z dvaceti ¢tyf. Pfed krmenim bylo zatézi vystaveno devét (37,5 %) zvifat, z toho pét mélo
misku na vys§im misté. Dva (8,33 %) jedinci byli zatizeni po nakrmeni. Zat€z v jiné dobé
byla u osmi (33,33 %) psti a z nich tf1 pfijimali potravu z vyvySen€ umisténé misky viz. tab.c.

5.
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Tab. €. 5: Psi a feny ve véku 4 roky stari

celkem 28
cholerik 3
idealni 2
jina doba 1
vySSi misto 1

hltavé 1

do2cm 1

po krmeni 1

na zemi 1

hltavé 1

do2cm 1
podvyZiveny 1
po krmeni 1

na zemi 1

hltavé 1

do2cm 1

sangvinik 25
ideélni 24
jina doba 8

na zemi 5

hltavé 5

do2cm 2

nad 2 cm 3

vy$$i misto 3

hltavé 3

nad 2 cm 3

nezatiZen 5

na zemi 5

hltavé 5

do2cm 4
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nad 2 cm 1

po krmeni 2
na zemi 2
hltavé 2
do2cm 2

pied krmenim 9
na zemi 4
hltavé 4
do2cm 1

nad 2 cm 3

vy$$i misto 5
hltavé 5
do2cm 2

nad 2 cm 3

mirné obézni 1
nezatiZen 1
na zemi 1
hltavé 1

nad 2 cm 1

Ze tfinacti postizenych zvifat ve véku péti let byl jeden flegmatik (7,70 %), dva
cholerici (15,38 %) a deset (76,92 %) sangvinikd. V pfipad¢é nezatizeného flegmatika, ktery
pfijimal krmivo pomalu bylo riziko v podobé mirn¢ podvyzivené kondice. Oba cholerici byli
v idealni kondici, ale krmivo hltali. Z deseti sangviniki bylo sedm (70 %) v idedlni kondici a
opét vSichni potravu pfijimali velmi rychle, Ctyfi piijimali potravu z vyvysSené misky. Jeden
pes byl zatiZen po nakrmeni, dva pfed nakrmenim, dva nezatiZeni a dva prodélali z4téz v jinou
dobu. Jeden (10 %) z deseti sangvinikli byl podvyziveny a mimo hltavému piijmu potravy byl
jesté po nakrmeni zatizen. Mirné obézni byli zbyvajici dva (20 %) sangvinici, krmivo hltala a

byli zatizeni pted vlastnim krmenim viz. tab.c. 6.
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Tab. ¢. 6: psi a feny ve véku 5 let

celkem 13
flegmatik 1
mirn¢ podvyziveny 1
nezatiZen 1

na zemi 1
pomalu 1

nad 2 cm 1

cholerik 2
idealni 2
nezatiZen 2

na zemi 2

hitavé 2

do2cm 2
sangvinik 10
idedlni 7
jina doba 2
vySSi misto 2

hitavé 2

nad 2 cm 2

nezatiZen 2

na zemi 2

hitavé 2

do2cm 2

po krmeni 1
vySSi misto 1

hitavé 1

nad 2 cm 1

pred krmenim 2

na zemi 1

hitavé 1
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do 2 cm 1

vyS$$i misto 1
hitavé 1
do2cm 1

mirn¢ obézni 2
pred krmenim 2
na zemi 2
hltavé 2
do2cm 1

nad 2 cm 1
podvyZiveny 1
po krmeni 1
na zemi 1
hltavé 1
do2cm 1

Ve véku Sesti let byla torze zaznamendna u dvou sangvinikl v idedlni kondici. Oba
(100 %) ptijimali krmivo hltavé a jeden mél misku s potravou na vyvySeném mist€ viz. tab.c.

7.

Tab. €. 7: Psi a feny ve véku 6 let

celkem 2
sangvinik 2
idealni 2
jina doba 2

na zemi 1

hitavé 1

do2cm 1

vys$i misto 1

hltavé 1
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varené 1

Jedinym rizikem ze sledovanych parametri u jednoho sedmiletého nezatizeného

sangvinika v idedlni kondici byl hltavy pfijem potravy viz. tab.¢. 8.

Tab. C. 8: Psi a feny ve véku 7 let

celkem 1
sangvinik 1
idealni 1
nezatiZen 1

na zemi 1

hitavé 1

nad 2 cm 1

Mezi osmiletymi psy byl jeden (50 %) cholerik a jeden (50 %) sangvinik. U cholerika
v idealni kondici bylo riziko vzniku GVD v hltdni krmiva. U sangvinika nebyl ze sledovanych

parametrll zaznamenam ani jeden jako rizikovy. Svoji roli zde mohl sehrat jen vlastni v&k viz.

tab.¢. 9.

Tab. €. 9: Psi a feny ve véku 8 let

celkem 2
cholerik 1
idealni 1
nezatiZen 1

na zemi 1

hitavé 1

do2cm 1

sangvinik 1
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idedlni 1
nezatiZen 1
na zemi 1
pomalu 1
do2cm 1

U desetiletého sangvinika nebyl opét zachycen zadny sledovany rizikovy faktor viz.
tab.¢. 10. Mimo véku by na vyskytu GVD mohla mit vliv genetické predispozice, jelikoZ se

stejna nemoc vyskytla i u otec tohoto konkrétniho jedince.

Tab. €. 10: Psi a feny ve véku 10 let

celkem 1
sangvinik 1
idealni 1
nezatiZen 1

na zemi 1

pomalu 1

nad 2 cm 1

U jedenactiletého psa se k vyssimu veéku pridalo hltani granulované krmné smési jako

dalsi riziko vzniku GVD viz. tab.¢. 10.

Tab. ¢. 11: Psi a feny ve véku 11 let

celkem 1
sangvinik 1
idedlni 1

jina doba 1

na zemi 1

hltavé 1
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do 2 cm 1

Pfi pohledu na tabulku mizeme zjistit, Ze u tohoto tfinactilet¢tho psa nebyl
zaznamenam zadny ze sledovanych parametrii jako rizikovy viz. tab.¢. 12. Vedlejsi roli zde
sehral mimo véku i1 dédi¢ny faktor, jelikoz byl vyskyt GVD zaznamenam u jeho desetileté

dcery.

Tab. ¢. 12: Psi a feny ve véku 13 let

celkem 1
sangvinik 1
ideélni 1
nezatiZen 1

na zemi 1

pomalu 1

do1cm 1

Pti celkovém zhodnoceni téchto tabulek je ziejmé, Ze pouze u tfech psti z osmdesati
osmi nebyl zaznamendm ani jeden z vySe sledovanych rizikovych faktori podilejicich se na
vzniku torze a dilatace. U vSech ostatnich jedincli bez ohledu na v&k se vyskytl minimalné
jeden faktor, ale Casto se nachazel v kombinaci s dalSimi.

Dva jedinci, u kterych nebyl zaznamenam zadny ze sledovanych Sesti rizikovych

faktord, byli v uzkém piibuzenském vztahu: otec a dcera.

Zhodnoceni ostatnich otazek z dotazniku

Pohlavi:

GVD se vyskytuje mezi psy a fenami zhruba rovnomérné (Hellweg, 2005; Elwood,
1998).
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Z vysledkl viz. graf ¢. 8 je patrné, Ze je postizeni psti a fen piiblizn¢ stejné. Z 88
jedinct bylo pst tficet devét (44,32 %) a fen Ctyficet devét (55,68 %). VEtsi vyskyt u fen by
se dal odlivodnit tim, Ze chovatelé jich vlastni vice nez pst a tudiZ mohou u nich vyskyt torze

a dilatace snaze zaznamenat.

Ustajeni:

Z grafu €. 9 plyne, Ze prevazné ustajeni némeckych oveakl bylo u Sedeséti jednoho
zvitete v kotci (69,32 %), dvacet jedna zvifat méli moznost volného pohybu (23,86 %).
Uvazan nebyl zadny pes. V byté¢ byli umisténi tfi jedinci (3,41 %). Zde mizeme uvést, ze
vSichni tito psi byli zachranéni v€asnym pifevozem k veterinarnimu 1ékati. Jinym zptisobem
byli umisténi 3 psi (3,41 %). Z toho dva byli v pfepravnim boxu — kennelu (2,27 %) a jeden

ve specialnim ptivésu pro psy.

Druh zatéze:

ZatéZ nemusi byt jen fyzickd, ale velkou roli hraje i1 zatiZzeni psychické. Je velmi
dilezité, jak zvite reaguje na neobvyklé ¢i nepiijemné situace mimo bézné chovani (Bromme,
2003).

Fyzicka zatéz byla dle majitel psa viz. graf ¢. 10 pfevazné vycvikového typu v ramci
ptipravy ke zkouskam z vykonu ¢i k uchovnéni. Ta byla uvedena u padesati Sesti zvitat (93,33
%) ze Sedesati. Psychicka zatéz byla podle vyplnovateli dotazniku ve ¢tyfech ptipadech (6,67
%). Z toho byl jeden pes transportovan na delsi trasu ve specidlnim voziku pro psy za autem,
u tii jedinc mohla byt psychickym spoustécem zména prostiedi. Dva jedinci zménili majitele

a jeden byl umistén v kotci, na ktery nebyl pfed tim navykly.

Doba trvani zateze:

Doba trvani zatéze nebyla identifikovana jako rizikova (Theyse, 1998).

U tficeti Sesti zvifat (60 %) ze Sedesati byla délka zaté¢Ze do patnacti minut, dvacet
Ctyti psit (40 %) bylo zatizeno do jedné hodiny, zat¢z nad Sedesat minut nebyla zaznamenéana

u zaddného jedince, viz. graf. 11.

Intensita zatéZe:
Otazka na intensitu zatéze viz. graf €. 12 byla brana spiSe jako dopliikova. Prestoze ji
mohli majitelé rozdélit na nizkou, stiedni a vysokou, je toto hodnoceni subjektivni, jelikoz

kazdy ¢loveék ma jiné hodnoty pro posouzeni a zalezi i na samotném psovi, jak je na zatéz
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navykly. Ze Sedesati zvitat, u kterych byla zaznamenana zatéz, byla u Ctyficeti péti (75 %)

uvedena jako nizk4, u tfinécti (21,67 %) stfedni a u dvou (3,33 %) vysoka.

Prvni pozorované priznaky GVD po nakrmeni:

Prvni pfiznaky majitelem nejsou ¢asto zaznamendny, jelikoz jim nevénoval pozornost.
Proto byva majitelem jejich vyskyt uvadén az n€kolik hodin po nakrmeni (Svoboda, 2001a).
Zejména dojde k pozorovani neklidu, zvétSovani objemu biisni dutiny nebo neproduktivnimu
zvraceni (Fossum, 2006; Naxera, 1991). K rozvoji ptiznaki dochéazi vétsSinou ve vecernich a
nocnich hodinach, coz odpovida dob¢ krmeni a proto nejsou v€as zaznamenany, vysledkem je
pomérné vysoka imrtnost (Coudek, 2004). Velky podil na pozdnim zji§téni projevit GVD ma
také jiste¢ vliv i pfevazné ustajeni némeckych ovcaki v kotcich, takze jsou mimo piimy
dohled majitele.

Ptiznaky byly do tficeti minut zpozorovany u patnacti (17,05 %), do Sedesati minut u
devatenacti (31,67 %) a do dvou hodin u dvou zvitat (2,27 %). U dvaapadesati psi a fen
(59,09 %) nebyly ptiznaky majitelem zaznamenany viz. graf €. 13. Pro doplnéni 1ze uvést, ze

vSech padesat dva jedincii bylo druhy den nalezeno mrtvych.

Zdravotni stav pted T/D:

Majitelé uvedli, ze sedmdesat osm zvitat (88,64 %) nemélo pred GVD zadné zdravotni
problémy, dvé feny (2,27 %) trpéli na problémy s travenim viz. graf €. 14. Jednalo se o velmi
Casté zvraceni. Operaci dutiny bfiSni podstoupilo 6 zvifat (6,82 %), u péti Slo o operaci
predchozi GVD, jedna fena byla operovana kvili pupecni kyle. U dvou pst (2,27 %) bylo
uvedeno jiné onemocnéni - diabetes mellitus a tetanus. U starych jedinct byly pozorovany

typické priznaky staifi — zhorSena pohyblivost, castecné hluchota a ztrata zraku.

Poradi GVD:

Dilatace a torze je onemocnéni, které ma vztah k recidivaim. Proto je pfi operacich
doporucovano provedeni gastropexe. V piipad¢, Ze k tomu nedojde, je ndvratnost az osmdesat
procent (Niemand, 1996). Je samoziejmé, Ze po Uspé€Sném zikroku od piipadu prvniho
vyskytu musi byt pes pod zvySenym dohledem majitele.

Z grafu ¢. 15 je patrné, Zze sedmdesat devét zvitat (89,77 %) bylo postizeno poprvé, u
deviti jedincii (10,23 %) byla zaznamendna recidiva. Z téchto deviti psi a fen byli ¢tyfi pii

prvnim vyskytu pouze trokarovani bez provedeni gastropexe.
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ReSeni GVD:

Chirurgicky zakrok pro zachranu pst je naprosto nezbytny. I pies zdsah veterinarniho
lékate se umrtnost pohybuje kolem 15 - 25 %, v ptipad¢ vzniku nekrozy se toto ¢islo milize
vySplhat az na 46 % (Brourman, 1996).

Graf ¢. 16 nam ukazuje, ze GVD byla chirurgickym zakrokem feSena u pétatiiceti
zvitat (39,77 %), operaci piezilo dvacet osm jedinct. Padesat tii pst a fen (60,23 %) operacni
zakrok nepodstoupilo, z toho padesidt dva bylo jiz nalezeno mrtvych a jeden zemftel pii
pfevozu k veterinarnimu 1ékafi. Z celkového poctu osmdesati osmi pst a fen prezilo GVD

dvacet osm zvitat (31,82 %).

Rodinna anamnéza:

U GVD mtzeme ptedpokladat rodinné predispozice (Broome, 2003). Pokud se torze a
dilatace vyskytla u rodicli, sourozenci a potomkl naseho psa, dd se prepokladat az
Ctyfnasobné vyssi riziko vyskytu tohoto onemocnéni (Glickman, 2000a). V ptfipadé
zaznamenani onemocnéni u blizkych ptibuznych psa je riziko vyskytu o Sedesat procent vyssi
nez normalné (Bell, 2003).

Ziskat tyto poznatky je pro majitele psti velmi problematické, k cemuz jisté pfispiva
vyrazny obchod s némeckymi ovéaky. Sténata se prodavaji do riznych zemi svéta a chovatelé
s nimi &asto ztraceji kontakt, coz samoziejmé plati i pro samotnou Ceskou republiku. Stejné je
to 1 vpfipadé zahranicniho kryti nebo ndkupu zvifete zjiné zem¢. Tomu odpovida i
sedmdesat dva odpovédi (81,8 2%), kdy majitelim ¢i chovatelim neni zndmo, zda torze ¢i
dilatace u pfibuznych psa probéhla. Ve tyfech ptipadech (4,55 %) byl zaznamenam vyskyt u
otce postizeného jedince, tiikrat (3,41%) byla postiZzena matka, dvakrat (2,27 %) sourozenec a

sedmkrat (7,95 %) potomek viz graf ¢. 17.

Hodina krmeni:

Samotny cas, ve kterém bylo psovi podano krmeni nehraje pfi vzniku GVD Zadnou
podstatnou roli. Krmeni mize byt psovi podano prakticky v jakoukoliv hodinu s ohledem na
zvyky nebo moznosti majitele. Pfevazna ¢ast pst je krmena v pozdnich odpolednich nebo
casnych vecCernich hodinach. Doba krmeni by se vSak méla pfizpisobit pribéhu dne a
zejména se vyvarovat krmeni ihned po zatézi (Fryba, 2009).

Z grafu ¢. 18 vyplyva, Ze jedna Ctyfmésicni fena byla nakrmena v 8:00, sedmi
zvitatim bylo krmeni piedlozeno v 16:00, osmi v 17:00, trem v 18:00, dvaadvaceti v 19:00,

Ctyficet tii jedinci dostalo krmeni ve 20:00 a ¢tyii ve 21:00.
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Pocet krmeni za den:

Vseobecné doporuCované opatfeni ke snizeni vzniku torze a dilatace je rozdéleni
krmné davy na vétsi pocet krmeni za den s menSim mnoZzstvim podévané potravy (Raghavan,
2004; Coudek, 2004). Oviem rozdéleni krmné davky béhem dne bez zachovani absolutniho
klidu mtize byt kontraproduktivni (Fryba, 2009).

Naprosta vétSina postizenych pst byla krmena jedenkrat za den a to v osmdesati péti
ptipadech (96,60 %), dvé zvifata (2,27 %) byla krmena dvakrat za den, v téchto dvou
ptipadech nastala torze po druhém vecernim krmeni. Jedna fena (1,13 %) tiikrat za den a

GVD u ni nastalo po prvnim krmeni viz. graf ¢. 19.

. Krmeni psa:

Ptipadné podéavani krmiva ve smecce vede psy krychlému piijmu krmiva, ktery
souvisi s mnozstvim spolknutého vzduchu a to zarazujeme k vlivhym faktorim pro rozvoj
GVD (Broome, 2003; Theyse, 1998).

V naSem ptipad€ bylo krmeno individualné osmdesat Sest zvitat (97,73 %) z osmdesati
osmi viz. graf ¢. 20. Smeckové byli krmeni dva psi (2,27 %). Jeden byl nakrmen z pozice

,vidce* jako prvni a jeden v poradi jako tieti.

Za jak dlouho byla miska odebrana:

Odebirani misky nuti psy pfijimat potravu rychle a bez zbytkl. Z grafu €. 21 vyplyva,
ze odebirani misek praktikuje vétSina majitelt némeckych ovcaki. Celkem byla miska
odebrana sedmdesati péti jedincim (85,23 %), z toho byla u sedmdesati ¢tyf odejmuta do
dvaceti minut po krmeni a jedenkrat do hodiny. Ve tfinacti piipadech (14,77 %) byla miska
ponechana do dal$iho krmeni.

Pristup k vodé:

Nezbytnou soucasti pro spokojeny zivot psa je moZznost nepfetrzitého piistupu
k Cerstvé vodé (Palika, 1996). Bohuzel v nékterych piipadech to nelze zajistit (ukusovéni
misek atd.), coz vede k problémim s chrupem. Proto byvaji tito psi napajeni v ¢asovych
intervalech, bohuzel ¢asto jen podle moznosti majitele.

Nepftetrzity pristup k vodé mélo osmdesat dva jedinci (93,18 %), ze zbylych Sesti
(6,82 %) byli napajeni pted krmenim dva psi a po krmeni Ctyfi viz. graf €. 22.
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Druh krmiva:

Za poslednich 30 let doslo k narGstu GVD o 1500 %, coz souvisi se zvySenym
zkrmovanim suchého krmiva. V Austrdlii a na Novém Zélandu je vyskyt onemocnéni
podstatné nizsi, jelikoz jsou psim granule podavany v mensi mite (Bell, 2003). Samotné
granule zajistuji propocitanou a vyvazenou krmnou davku, jsou trvanlivé a dobie se s nimi
manipuluje.

Samotné granule byly podany psim v jedenapadesati ptipadech (57,96 %), ve tficeti
péti pripadech (39,77 %) byly piedloZzeny smichané granule s vafenym piidavkem (ryze,
téstoviny, maso atd.), nejméné bylo podano krmivo vafené a to pouze dvakrat (2,27 %) viz.

graf €. 23.

Pokud byly podany granule, tak ve formé:
Vlh¢eni samotnych granuli nebylo spojeno s rizikem vyskytu GVD, ale u granuli
obsahujici pfed vlhéenim kyselinu citronovou byl vyskyt torze a dilatace o 320 % vyssi.
Nejvice byly granule podavany v namocené form¢ viz. graf €. 24 a to v Sedesati tfech
ptipadech (73,26 %) z osmdesati Sesti, ztoho byly Sedesat dvakrat houbovité¢ nasdklé a
jedenkrat nenasaklé. Dvacet tiikrat (26,74 %) byly podany suché.

Kvalita granulovaného krmiva:

Nartistajici mnozstvi sdji a obilovin pii souasném snizovani zivoc¢isnych bilkovin
zvySuje tvorbu GVD, to plati i v ptipad¢€, Ze suché krmivo obsahuje vyrazny podil tuku a
oleje. Riziko vzniku stoupa az o 170 %. Suché potraviny obsahujici masové moucky s kosti

Z grafu €. 25 se dozvidame, ze psim byl podan nejvice superpremiovy typ granuli a to
ve Ctyficeti Sesti ptipadech (53,49 %) z osmdesati Sesti. O néco mén¢ byly zastoupeny granule

premium tficet sedmkrat (43,02 %) a tfikrat (3,49 %) granule typu ekonomy.

Kosti podané psovi

Dalsi z doplnujicich otazek se tykala podavani kosti. Jsou vhodnym zdrojem véapniku a
jejich kousanim si psi posiluji ¢elisti a napomaha to k udrzovani celkové hygieny dutiny ustni.
Jesté nedavno se veterinarni 1ékafi priklanéli k nazoru, ze by se kosti psiim neméli podavat a
jako nahradu doporucovali zvykaci ndhrazky. Jednim z nasledkli tohoto doporuceni byly
problémy se zuby a dasnémi. V soucasné dobé se majitelé vraci ve vétsi mire k podavani kosti

jako doplnku krmné davky. Je nutné dbat na jista pravidla a psovi predkladat velké syrové
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kosti hovéziho nebo veptového pivodu. Naprosto nevhodné jsou kuteci, krali¢i nebo rybi,
které se po rozdrceni Stipou a mohou poskodit travici trakt (Mudiik, 2007).

Sledovanym jedincim byly kosti podavany v sedmi ptipadech (7,95 %), ztoho
¢tytikrat byly hovézi, jedenkrat veptové a dvakrat kutreci. Osmdesat jedna pst a fen (92,85 %)

kosti pted torzi nedostali viz. graf ¢. 26.

ReZim psa po nakrmeni

DalSim podstatnym rizikovym faktorem je neumoznéni klidu po nakrmeni (Glickman,
1997). Nejedna se jen o ptimou fyzickou zatéz, ale také transport, neobvykly pohyb majitele
nebo ostatnich pst v prostoru, kde se nachazeji nakrmend zvitata, skok na boudu atd. maji
vliv na zvySenou aktivitu psa se zaplnénym Zaludkem a tim 1 na vznik GVD.

Padesat devét pst a fen (67,05 %) méelo po nakrmeni zajistén klid a na dvacet devét

zvitat (32,95 %) plsobily rizné rusivé vlivy viz. graf ¢. 27.
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6. Zaver

V literarnim piehledu byly popsany mozné rizikové faktory podilejici se na vzniku
torze a dilatace a to by pro majitele mélo byt voditkem na co se zaméfit, aby mohli sami
riziko vyskytu GVD eliminovat. Tito nebezpe¢ni Cinitelé se mohou vyskytnou samostatné
nebo v kombinaci s jinymi.

Ptestoze se uvadi vztah GVD k pozd¢jSimu véku, z naSeho vyzkumu je patrné, Ze se ji
nevyhneme ani u velmi mladych zvifat a toto je véc, kterou by si méli majitelé na paméti.
Dale plati, Zze procentudlni rozdil vyskytu mezi pohlavim je zanedbatelny. Je nezbytné nutné
si uvédomit, ze na psa nepusobi jen zatéz fyzicka, ale jakékoliv nezvyklé psychické zatizeni
muze byt prvotnim spousté¢em vzniku GVD. Pokud je to jen trochu mozné, mél by byt pes po
nakrmeni pod dohledem, aby mohl majitel pfi prvnich pfiznacich vcas a u¢inné zasdhnout a
tim 1 zachranit zivot svému psovi.

Bylo prokazano, Ze se na vzniku torze a dilatace podileji zejména rizikové faktory
souvisejici s rychlym pfijem krmiva a tim i vét§im mnozstvim spolknutého vzduchu. Pokud
majitel trvd na tom, aby jeho pes mél velky zdjem o krmivo s ohledem na dne$ni vycvikové
metody, mél by mu zajistit nejen dostateCny klid pfed a po nakrmeni, ale soucasn¢ také
podavat kvalitni a nezavadné krmivo vhodnym zplsobem. Velikost piijimanych Castic by
méla byt dostate¢né velkd, aby zabranila psim podéavané krmivo nadechovat a rovnou polykat
bez piedchoziho kousani.

Je nezbytné seznamovat chovatele s vyzkumy, které ptindSeji nové informace, aby
mohli své znalosti a zkuSenosti pfeddvat dal. V soucasné dob¢ se jedna zejména o umisténi
misek s krmivem z vyvySenych ploch zpét na zem. Déle se jednd nevhodné kombinovani
kompletnich krmnych smési obsahujici veSkeré ziviny namichané vyrobcem s dalSimi
ptilohami.

Vramci samostatné chovatelské cinnosti bych doporucila zalozit dobrovolnou
databazi, do které by majitelé mohli vyplnovat zdkladni informace, ktera by se stahovaly
k nejvyrazn&j$im rizikim vzniku GVD. Jsem pfesvédcena, Ze pro ziskdni co nejvétsiho
mnozstvi informaci by databaze méla byt s anonymni, jelikoz nékteti chovatelé a majitelé
neradi oteviené priznavaji jakékoliv nedostatky i nezavinéné zdravotni problémy u svych pst,
coz se mi také potvrdilo u dotaznikové studie k této diplomové praci. Jisté¢ by stilo za
uvazeni, jestli v této databazi neuvadet alespon rodice postizeného psa, coz by nam mohlo po

néjaké dobé nastinit, jak velky vliv maji genetické predispozice.
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Psi ktefi maji uzky a hluboky hrudnik maji vétsi predispozice k vyskytu torze ¢i
dilatace. Proto by bylo vhodné, aby se alespoil na bonitacich tomu vénovala vétsi pozornost a
rozhod¢i by méli majitele v takovém ptipad€ upozornit, ze u jejich psa je vétsi riziko vyskytu
GVD nez obvykle.

Préace splnila sviij predem urceny cil, kterym bylo sepsani jednotlivych rizikovych
faktor podilejicich se na vzniku torze a dilatce zaludku a ziskéni informaci od majitelii

némeckych ovcaku s prikazem pivodu, které byly vyhodnoceny.
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DOTAZNIK:
Torze a dilatace zaludku u némeckého ovcaka

Prvni ¢ast: vSeobecné otazky tykajici se torze a dilatace zaludku, dale jen T/D

l. pohlavi: pes
fena
2. veék, kdy nastala T/D: do 1 roku
nad 1 rok:.................. (napiste presnég)
3. ustajeni: volné
kotec
uvazan
v byté
jiné..........
4. Zateéz: nezatizen
zatéz do jedné hodiny pted krmenim
zatéz po krmeni do jedné hodiny
zatéz v jinou dobu
5. intensita zatéze: nizka
stfedni
vysoka
6. druh zatéze: psychicka
fyzicka
7. doba trvani zatéze: do 15 minut
do 60 minut
nad 60 minut
8 hodina krmeni:......................
prvni pozorované piiznaky T/D po nakrmeni:............... (¢as), pokud to bylo zjisténo
9. zdravotni stav pied T/D: bez problému
problémy s travenim
pes absolvoval pied T/D operaci dut. bfisni
jiné:............
10. kondice psa: 1 2 3 4 5 (zvolte na stupnici)
(podvyzivena, mirn& podvyzivena, idedlni, mirn& obézni, obézni)
11. poradi T/D: 1.
2.
vice:..ooiiiiiinnnn
12. feSeni T/D: operace
nefeSeno — smrt
13. T/D prodélal (pokud je to majiteli znamo): otec
matka
sourozenec
potomek
14. povahové vlastnosti: melancholik

flegmatik



sangvinik
cholerik

Druh3 ¢ast: zamétuje se na vlastni krmeni

1.

10.

11.

12.

pocet krmeni za den: 1
2
3
pokud byl pes krmen vicekrat za den, po kterém krmeni T/D nastala:.............
pes krmen: individualné
ve smecce

umisténi misek: na zemi
vyvysené misto

za jak dlouho po podani krmeni byla miska odebrana: do 20 minut
do 60 minut
zustala do dalsiho krmeni

pokud pes nemél piistup k vodé neptetrzité, dostal se k ni:  po krmeni
pred krmenim

druh krmiva: granule
vafené
JINE...oi
pokud byly podany granule, tak byly: suché
namocené — nenasaklé
namocené — nasaklé (houbovité)
kvalita granulovaného krmiva: ekonomy
premium
superpremium
velikost pozienych granuli: do 0,5 cm
do1cm
do2cm
nad 2 cm

byly psovi podany kosti: ano -jaké....................
ne

krmivo pfijimano: hltavé
pomalu

po krmeni mél pes klid na odpoéinek a traveni? Zadné rusivé vlivy/jaké?.............

Poznamky majitele psa/feny:






