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Kortizol jako indikator bolesti u koni

Souhrn

Tato diplomovéa prace se zabyva problematikou bolesti u koni a moznosti jejiho
objektivniho hodnoceni prostfednictvim sledovani koncentrace kortizolu ve slinach. Kortizol
je steroidni hormon vylucovany kiirou nadledvin jako kli¢ovy produkt aktivace hypothalamo-
hypofyzarné-adrenalni (HPA) osy. Jeho sekrece stoupa pii plisobeni stresovych podnétli, mezi
které patii i bolest. Méfeni kortizolu predstavuje cenny néstroj k hodnoceni aktualniho stavu
zvitete, pficemz odbér slin umoziuje ziskat relevantni udaje neinvazivni a zvife minimalné
zatézujici metodou. Préce si klade za cil ovétit dvé vyzkumné hypotézy — Ze hladina kortizolu
ve slinach miize slouzit jako spolehlivy indikator bolesti, a ze v€k koné ma vliv na cirkadianni
rytmus jeho sekrece.

V teoretické ¢asti prace je podrobné popsana fyziologie bolesti, jeji déleni na akutni a
chronickou, a mechanismy vnimani bolesti v€etn¢ aktivace nociceptort a pfenosu bolestivych
podnéth do centralniho nervového systému. Dale jsou diskutovany fyziologické souvislosti
stresové reakce, funkce HPA osy, a vyznam kortizolu jako hlavniho stresového hormonu.
Pozornost je vénovana rozdiliim mezi jednotlivymi biologickymi matricemi pro odbér kortizolu
(krev, moc, srst, sliny) a vyhodam slinného kortizolu pii studiu stresu a bolesti. Soucasti reSerSe
jsou také ptehledy behavioralnich a fyziologickych metod hodnoceni bolesti u koni, véetné¢ skal
obli¢ejovych vyrazl, zmén chovani a srde¢ni frekvence.

Praktické cast prace byla realizovana na souboru zdravych koni rizného véku a koni
hospitalizovanych s bolestivymi stavy. Odbéry slin byly provadény v nékolika Casovych
intervalech béhem dne, aby bylo mozné zachytit denni variabilitu hladin kortizolu. Vzorky byly
analyzovany pomoci metody ELISA. Vysledky ukézaly, Ze koné trpici bolesti vykazovali
signifikantné¢ vys$$i hladiny kortizolu oproti zdravym jedincim, a to zejména v rannich
hodinach, kdy je kortizol pfirozené nejvyssi. Tim byla potvrzena hypotéza o vyuzitelnosti
slinného kortizolu jako biomarkeru bolesti. Co se ty€e veku, bylo zjisténo, Ze starsi kon¢ maji
tendenci vykazovat niz§i denni variabilitu v hladindch kortizolu, avSak rozdily nebyly
statisticky vyznamné, coz znamena, ze vliv véku nelze jednoznacné potvrdit.

Zavérem lze konstatovat, ze hladina kortizolu ve slinadch piredstavuje perspektivni
dopliikovy ukazatel bolesti u koni, ktery mize byt efektivné vyuzit v klinické praxi i vyzkumu.
Tato metoda umoziluje objektivni a neinvazivni hodnoceni aktudlniho stavu zvifete a miize
ptispét ke zvySeni tirovné welfare a kvality veterindrni péce. Vysledky této prace mohou byt
inspiraci pro dal§i vyzkum zaméfeny na monitorovani stresu a bolesti u hospodaiskych i
zajmovych zvifat.

Kli¢ova slova: kin, kortizol, sliny, bolest



Cortisol as a pain indicator in horses

Summary

This thesis focuses on the issue of pain assessment in horses and the potential use of salivary
cortisol concentration as a non-invasive biomarker. Cortisol is a steroid hormone secreted by
the adrenal cortex as a key product of the activation of the hypothalamic—pituitary—adrenal
(HPA) axis. Its levels increase in response to various stressors, including pain. Measuring
cortisol levels allows for an objective evaluation of the animal's current physiological state, and
saliva sampling provides a non-invasive and low-stress method, which is particularly important
in animal welfare assessment. The main aim of the thesis was to verify two hypotheses: that
salivary cortisol can serve as a reliable indicator of pain, and that the circadian rhythm of
cortisol secretion is influenced by the age of the horse.

The theoretical part of the thesis discusses the physiology of pain, including the distinction
between acute and chronic pain and the mechanisms of nociception. It also explores the
physiological background of stress responses, the function of the HPA axis, and the role of
cortisol as a principal stress hormone. Differences between various biological matrices for
cortisol sampling (blood, urine, hair, saliva) are discussed, with emphasis on the advantages of
salivary sampling. In addition, behavioral and physiological pain assessment methods in horses
are reviewed, including facial expression scales, behavioral signs, and heart rate monitoring.

The experimental part was conducted on a sample of healthy horses of various ages and horses
hospitalized due to painful conditions. Saliva samples were collected at several intervals during
the day to capture the circadian variability of cortisol levels. Samples were analyzed using the
ELISA method. Results showed that horses experiencing pain had significantly higher cortisol
levels compared to healthy individuals, particularly in the morning when cortisol naturally
peaks. This finding supports the hypothesis that salivary cortisol can serve as a biomarker of
pain. In terms of age, older horses tended to show less variation in daily cortisol levels, although
the differences were not statistically significant. Thus, the influence of age remains
inconclusive.

In conclusion, salivary cortisol appears to be a promising complementary indicator for pain
assessment in horses, suitable for both research and clinical practice. This method offers an
objective, stress-free, and ethically sound approach to monitoring equine welfare. The findings
of this thesis may serve as a foundation for further studies focusing on stress and pain
diagnostics in both livestock and companion animals.

Keywords: horse, cortisol, saliva, pain
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1 Uvod

Bolest pfedstavuje zasadni fyziologicky i behaviordlni fenomén, ktery vyznamné ovliviiuje
zdravi, pohodu a kvalitu Zivota vSech zivoc¢icht, véetné koni (Hernandez-Avalos et al. 2021).
Ackoliv je bolest subjektivnim prozitkem, u zvifat ji nelze pfimo verbalizovat, a jeji hodnoceni
se proto opirad o nepiimé ukazatele — fyziologické zmény, chovani ¢i vyrazy obliceje (Prunier
et al. 2013). U koni, jakoZzto zvifat s vysokou mirou instinktivniho potlacovani projevii slabosti,
je objektivni detekce bolesti obzvlast naro¢nd. Z tohoto divodu je hledani validnich,
spolehlivych a pfitom Setrnych indikatord bolesti velmi dulezité, jak z hlediska veterinarni
mediciny, tak z pohledu welfare zvifat (van Loon &Van Dierendonck 2018).

Jednim z perspektivnich ukazatelli fyziologické reakce na bolest je hladina kortizolu —
steroidniho hormonu, ktery se vylucuje jako odpovéd’ na aktivaci hypothalamo-hypofyzarné-
adrenalni osy (HPA) béhem stresovych situaci (Contreras-Aguilar et al. 2018; Hinds & Sanchez
2022; Hurcombe 2011). Kortizol se pfirozené vyskytuje v riznych biologickych matricich a
jeho koncentrace v krvi, moci, srsti €i slinach poskytuje cenné informace o mife stresového
zatiZzeni organismu. Zvlasté sliny ptredstavuji atraktivni alternativu k tradicnim invazivnim
metodam, nebot’ umoznuji neinvazivni odbér bez dalsiho zatizeni zvitete (Sikorska et al. 2023).

Dosavadni vyzkumy naznacuji, Ze hladina kortizolu ve slinach mtize odraZet nejen obecny stres,
ale také bolestivé stavy. Piesto vSak zlistava otdzkou, do jaké miry je tento ukazatel spolehlivy
a zda jej Ize efektivné vyuzit v praxi. Déle neni zcela objasnéno, jak velkou roli v sekreci
kortizolu hraje vek koné a zda star$i jedinci vykazuji jiné vzorce v jeho dennim rytmu nez
mladsi zvitata.

Z vyse uvedenych divodu se tato diplomova prace zamétuje na sledovani hladin kortizolu ve
slinach koni v souvislosti s bolesti a vékem. Cilem je ovéftit hypotézu, ze hladina kortizolu ve
slinach muze slouzit jako indikator bolesti, a zaroven prozkoumat, zda existuje rozdil v jeho
cirkadidnni variabilit¢ mezi mladymi a star§imi kofimi. Vysledky této prace by mohly pfispét k
roz$iteni dostupnych metod hodnoceni bolesti u koni a podpofit zavadéni Setrnych a
objektivnich pfistupit k monitorovani jejich zdravotniho stavu.



2 Védecka hypotéza a cile prace

Cilem této diplomové prace je prostfednictvim experimentalniho vyzkumu ovéfit platnost
dvou hypotéz, které se zaméfuji na vyuziti hladiny kortizolu ve slindch jako potencidlniho
indikatoru bolesti a vliv véku na jeho cirkadianni variabilitu. Na zaklad¢ ziskanych vysledki
budou vyvozeny piislusné zavéry, které mohou pfispét k lepSimu porozuméni fyziologickym
reakcim koni na bolest a starnuti, a tim i k lepSimu fizeni jejich zdravi a pohody. Prace bude
pracovat se vzorkem zdravych koni rtizného stafi a s kofimi s bolestivymi zranénimi ve
veterinarni nemocnici.

Hypotéza 1: ZvySena hladina slinného kortizolu je u koné indikatorem bolesti.

Tato hypotéza vychdzi z piredpokladu, Ze kortizol, ktery je klicovym stresovym
hormonem, se zvySuje v reakci na bolestivé podnéty. Z toho vyplyva, Ze sledovani hladin
kortizolu ve slinach by mohlo poskytnout spolehlivy biomarker, ktery by veterinafim a
chovatelim umoznil objektivné posoudit, zda kon¢ zazivaji bolest, a to bez nutnosti invazivnich
zasahll. V rdmci této prace bude experimentalné zkoumano, zda zmény v hladinach slinného
kortizolu skute¢né odrazeji pritomnost bolesti u koni. Vyzkum se zaméti na méteni téchto
hladin v riznych situacich, které mohou byt spojeny s bolesti, a na analyzu, zda existuje
statisticky vyznamna korelace mezi zvySenou hladinou kortizolu a projevem bolesti.

Hypotéza 2: Starnuti koné sniZuje hladinu slinného kortizolu

Tato hypotéza je zalozena na ptedpokladu, Ze starnuti pfina$i zmény v organismu, vcetné
nartstu chronickych zanétlivych procesi, které mohou zpisobovat bolest a tim 1 ovliviiovat
hladiny kortizolu. Star$i kong, ktefi trpi t€émito dlouhodobymi zdravotnimi problémy, by tak
mohli vykazovat odlisné vzorce sekrece kortizolu ve srovnani s mlad$imi jedinci. V této
hypotéze je dulezité pfedem zjistit, zda dany kin netrpi Cushingovym syndromem, pro ktery je
zvySeny kortizol hlavnim ukazatelem. Cilem této Casti prace je zjistit, zda existuji vyznamné
rozdily v hladindch kortizolu mezi mladSimi a star§imi kofimi, a pokud ano, jaky vliv na tyto
rozdily ma vék zvifete. Vyzkum bude zahrnovat srovnani hladin kortizolu ve slinach u riznych
vékovych skupin koni a zkoumdni, zda jsou tyto hladiny ovlivnény nejen v€kem, ale také
pfitomnosti chronickych bolestivych stavi.

Vysledky tohoto vyzkumu by mohly poskytnout nové poznatky o tom, jak efektivnéji
monitorovat zdravotni stav koni, a pfispét k vyvoji lepSich metod pro hodnoceni bolesti a
zvladani stresu u téchto zvifat. Tato prace by mohla byt pfinosem nejen pro akademickou sféru,
ale i pro praktickou veterinarni medicinu a chov koni.



3 Literarni reSerse

3.1 Bolest

Bolest je komplexni a subjektivni smyslovy prozitek. Tento zazitek je nejen psychickym,
ale 1 fyzickym stavem, ktery je ovlivnén jak télesnymi, tak emocionalnimi faktory (Gracely
1999). Bolest je vysledkem interakce mezi perifernim a centralnim nervovym systémem, kdy
specifické receptory, nazyvané nociceptory, reaguji na podnéty jako teplo, chlad, chemikalie
nebo tlak. Aktivace téchto receptort spousti signaly, které putuji pies nervové drahy az do
mozku, kde jsou nasledné zpracovany jako bolestivy vjem. Tento proces je nezbytny pro
ochranu organismu, nebot’ umozniuje v€asnou reakci na skodlivé podnéty (Guedes 2017).

Bolest, i kdyz Casto nepfijemnd a obtizna, je neoddélitelnou soucasti kazdodenniho
zivota. Jeji vyznam presahuje pouhé vnimani diskomfortu; funguje jako zasadni mechanismus,
ktery upozoriiuje na potencialni nebezpeci a poskozeni téla. Ve své podstaté je bolest klicovym
adaptivnim prvkem, ktery pfispiva k preziti jednotlivce i celého druhu. Bez tohoto mechanismu
by organismy mohly byt nachylné k vaznému poskozeni nebo dokonce smrti, protoze by
nepoznaly hrozbu, na kterou je tfeba reagovat (Guedes 2017; Walters 2023).

Bolest je fenoménem, ktery postihuje nejen lidi, ale i zvifata. Vyzkum bolesti u zvifat je
klicovy pro pochopeni jejich chovani, welfare a pro zlepSeni podminek v chovu a veterinarni
péci. Piestoze zvifata nejsou schopné vyjadtit bolest slovy, jsou schopna ji prozivat a vykazuji
specifické reakce, které naznacuji, Ze trpi (Sneddon et al. 2014).

Ve veterinarni medicing je rozpozndni a management bolesti u zvirat stale vice uznavano
jako kli¢ova oblast, kterd ma piimy vliv na jejich welfare (Molony & Kent 1997). Zvitata jsou
navic schopna prozivat jak akutni, tak chronickou bolest, coz ma zasadni vliv na jejich zdravi
a kvalitu zivota (Sneddon et al. 2014).

3.1.1 Fyziologie bolesti

Bolest u koni zacina aktivaci nociceptorl, coz jsou specializované receptory citlivé na
Skodlivé podnéty, jako jsou mechanické (napf. tlak nebo poranéni), chemické (napt. zanétlivé
mediatory) nebo termalni (napf. extrémni teploty) stimuly. Tyto nociceptory se nachdzeji v
perifernim nervovém systému, pfedev§im v kizi, svalech, kloubech a vnitinich organech.
Existuji tfi typy nociceptort: termdlni (reakce na teploty >45°C nebo <5°C), mechanické
(reakce na dotykové podnéty) a polymodalni (reakce na rizné mechanické, termélni a chemické
podnéty). Nociceptory jsou stimulovany latkami uvolnénymi v poskozenych tkénich, jako jsou
draslikové ionty, bradykinin, histamin, substance P, serotonin, acetylcholin a ATP. Jakmile jsou
nociceptory aktivovany, vyslou elektrické impulzy ptes periferni nervy do michy. Tento pfenos
vede k aktivaci vysSich center, jako je hypotalamus, thalamus, limbicky systém a nékteré
kortikalni oblasti (Obrazek 1) (Hernandez-Avalos et al. 2021).
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Obrazek 1: Neurofyziologickéa drdha nociceptivni bolesti, pfevzato a upraveno od Herndndez-
Avalos et al. (2021)

Nervy, které prendseji bolest, se déli na dva typy: o vlakna rychle pfenaseji ostrou,
okamzitou bolest (napi. pichnuti) a C vlakna, kterd pomaleji pfenaseji tupou, palivou nebo
pulzujici bolest, naptiklad po Grazu. V miSe dochézi k prvotnimu zpracovani a ptenosu signalu
do vyssich mozkovych center, jako je thalamus a kiira mozkové, kde dochazi k védomému
vnimani bolesti. Nocicepce je tedy varovny systém téla, ktery chrani tkané pted poSkozenim.
Bolest, kterou zptsobuje, ndm pomaha reagovat na nebezpecné situace a vyhnout se dal§imu
poskozeni (Ashley et al. 2005; Muir 2010).

Za normalnich fyziologickych podminek maji periferni nociceptory vysoky prah
aktivace, coz znamena, ze pouze Skodlivé podnéty jsou schopné vyvolat a prendSet nervové
signaly (ak¢ni potencialy). Pfi opakovaném poskozeni nebo zanétu vSak dochdzi ke zménam
jak ve funkei, tak ve struktufe nervovych drah, které ovliviiuji jak periferni, tak centralni
nervovy systém. Tyto zmény mohou nastat velmi rychle (Guedes 2017; Fischer et al. 2010).

Poskozeni tkani a zanét uvoliuji chemické latky (napf. prostaglandiny, histamin), které
zvySuji citlivost nervovych receptorti na bolest. To vede k senzibilizaci, kdy mlize organismus
vnimat normalné neskodné podnéty jako bolestivé (alodynie), Skodlivé podnéty mohou vyvolat
siln€jsi bolest (hyperalgézie) a spontanni nervové vyboje mohou zpusobit spontanni bolest. To
vSe ukazuje na pfitomnost patologického stavu bolesti (Guedes 2017; Muir 2010).

Zajimavé je, Ze bolest vychdzejici z vnitinich orgénid (viscerdlni bolest) je pfendsena
vyhradné pomalymi C vlédkny. To vysvétluje, pro€ je takova bolest Casto doprovazena silnymi
fyzickymi reakcemi, jako je zrychleny tep, poceni nebo zvySeny krevni tlak (Muir 2010).
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Fyziologické reakce na bolest zahrnuji zvyseni srde¢ni frekvence, zvySenou dechovou
frekvenci a zvySeni hladiny kortizolu v krvi, coz jsou ukazatele stresu. Tyto reakce jsou ¢asto
vyuzivany jako nepiimé méfitko bolesti u koni, zvlasté v ptipadech, kdy behavioralni projevy
nejsou dostate¢né¢ zjevné Studie ukazuji, ze zmény v autonomni nervové soustave, jako je
napiiklad zvySend srde¢ni frekvence, mohou slouzit jako dillezity indikator bolesti u koni
(Taylor et al. 2002; Middleton 2003).

3.1.2 Akutni bolest

Akutni bolest u koni je vyznamnym klinickym problémem, ktery se miize objevit v
diisledku Sirokého spektra zdravotnich stavii a udalosti. Mezi nej€astéjsi pfiCiny patii trauma,
napiiklad zlomeniny, pohmozdéniny nebo natazeni svalii a vazl, chirurgické zakroky, koliky,
které jsou bézné u koni kvili slozitému traveni, a onemocnéni pohybového aparatu, jako je
artritida. Prestoze akutni bolest je Casto signdlem pro nutnost lé¢kaiského zasahu, koné maji
ptirozenou tendenci svou bolest maskovat. Toto maskovani bolesti vyplyva z jejich ptirozenych
instinktd preziti v divo€ing, kde by pfilisna viditelnost slabosti mohla znamenat snadny cil pro
predatory. Tento fakt znesnadiiuje diagnostiku bolesti pouze na zéklad¢ vnéjSich projevi, coz
¢ini pfesnou a vcasnou detekci bolesti velmi obtiznou pro veterinafe a chovatele. Proto je
potieba peclivé monitorovani chovani zvifete, kde mohou i drobné zmény signalizovat bolest
(Gleerup & Lindegaard 2016).

Akutni bolest u koni vznikd stimulaci nociceptorii, receptorii vnimani bolesti, v
disledku poskozeni tkani. Tyto receptory ptendseji informace do centralniho nervového
systému, kde je bolest zpracovana. Béhem akutni bolesti dochazi k zdnétlivym procestim, které
vedou ke zvySeni citlivosti a intenzité bolesti (Dalla Costa et al. 2014)

3.1.3 Chronicka bolest

Chronicka bolest je definovana jako bolest, kterd pretrvava i po uplynuti bézné doby
hojeni a trvé nebo se vraci po dobu del$i nez 3—6 mésict. Chronickou bolest, zejména pokud se
vyviji postupné, je obtizné posoudit, piesto vSak mlze vyznamné ovlivnit pohodu koni (van
Loon & Macri 2021). Chronicka bolest je povazovana za maladaptivni. Tento maladaptivni stav
postupné zptisobuje zmény ve fyzickych slozkach periferniho a centralniho nervového systému,
véetné zmén v membranovych proteinech, neurotransmiterech, neuromodulatorech a
synaptické konektivité. U koni je toto rozpoznano pii muskuloskeletalnich onemocnénich
(napft. chronické laminitida, navikularni syndrom) (Daglish & Khursheed 2016).

3.2 Stres a bolest

Bolest a stres jsou kli¢ové oblasti v oblasti welfare zvitat, které vyznamné ovliviiuji jejich
zdravi a chovani. Bolest a stres jsou odli$né procesy, ale maji mnoho spolecného. Stres je reakce
téla na vyzvy nebo nebezpecné situace, které¢ vyzaduji zmény v télesné rovnovaze, aby se
obnovila stabilita. Bolest je vniméni §kodlivych podnéta, které t€lo vnima jako nebezpecné, coz
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vyvolava nejen fyzické, ale i emociondlni reakce (Abdallah & Geha 2017; Hannibal & Bishop
2014).

Tyto stavy nejsou izolované, ale vzijemné se ovliviiuji a prolinaji, coz muze mit
dalekosahl¢ dusledky pro fyzické a psychické zdravi zvifat. Porozuméni této interakci je
zasadni pro efektivni fizeni a zlepSovani zivotnich podminek zvifat (Abdallah & Geha 2017).
Ukazuje se, ze pocatecni uroven uzkosti mize byt silnym ukazatelem bolesti, deprese a nizsi
kvality Zivota. Dulezité je, ze bolest sama o sob&é plsobi jako stresor, a maladaptivni
(neptizplisobiva) reakce na akutni bolest mtize zhorsit samotnou bolest a spustit fyziologickou
stresovou reakci, ktera zesiluje vnimani bolesti. Kdyz je tato stresova reakce na bolest nebo jiné
stresory pfili$ silnd, dlouhodoba nebo opakovana, mize to vést k jesté vétsi bolesti a invalidité
(Hannibal & Bishop 2014).

Oba procesy, bolest i stres, maji ochrannou funkci. Pomahaji organismu vyhnout se
zranénim nebo jinym hrozbam, jako je hlad. Ale pokud se stres nebo bolest stane chronickym,
miZe to mit negativni dopad na té€lo a mysl, coz mize vést k problémim, jako jsou dlouhodobé
zdravotni potize nebo zhorSeni celkového zdravi (Abdallah & Geha 2017; Aboushaar & Serrano
2024).

3.3 Hypothalamo-hypofyzarni osa (HPA)

Aktivace hypothalamo-hypofyzarni (HPA) osy je komplexni biologicky proces, ktery
hraje kli¢ovou roli v adaptaci organismu na rizné stresové podnéty. Tato reakce se projevuje
nejen v odpovédi na vnitini fyziologické regulace, ale také na vlivy z vnéjsiho prostredi, jako
jsou napftiklad psychicky stres, zmény teploty nebo infekce (Medill et al. 2023).

Vyznam hypothalamus-hypofyzarni osy u savcl je dobfe znamy. Tento vysoce
regulovany a propojeny systém hraje kliCovou roli v udrzovani homeostazy, ktera zahrnuje
kontrolu meziproduktového metabolismu, imunitnich odpovédi, télesné teploty, hladu, zizné,
rastu, reprodukce a kardiovaskularnich funkei, pficemz to je jen n€kolik ptiklada jeho Siroké
funkce. Hypotalamus je zodpovédny za koordinaci fady hormondlnich a behavioralnich
cirkadiannich rytmi, stejn¢ jako za slozité neuroendokrinni vstupy a vystupy. Tento proces
zahrnuje 1 rizné chovani, jako je Urovenn védomi, néalady, instinktivni chovani (naptiklad
matefské instinkty) a chovani spojené s piijmem potravy (Hurcombe 2011).

HPA osa je zasadni pro vyvolani biologickych reakci na vnitini a vné&jsi stresory.
Aktivace této osy spolu se sympatickym nervovym systémem vede k sekreci kortikosteroidii a
katecholaminti z nadledvin. Tyto biologicky aktivni molekuly ovliviiuji kli¢ové procesy, jako
je zvySend bde¢lost, mobilizace a vyuzivani glukozy, regulace cévniho tonu, srde¢ni vydej a
zajisSténi lepSiho pifisunu metabolickych paliv (zejména glukézy a kysliku), stejné jako
odstraniovani metabolickych odpadnich produkti (kyselina mlécna a oxid uhli¢ity) béhem
fyziologického a patologického stresu. Primarni funkcei této reakce je pfipravit télo na zvysené
energetické naroky v situacich, které vyzaduji okamzitou reakci, jako jsou inikové situace nebo
fyzicka namaha. Uvolnéni glukézy z rezerv, zejména z jater, zajiStuje, Ze jsou dostupné
dostatecné energetické zdroje pro svaly a dal§i organy, které potiebuji zvySenou energii.
Soucasné vSak dochazi k odklonu zdrojl z jinych dilezitych fyziologickych procest, jako je
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rast, reprodukce a imunita, coz miize mit dlouhodobé&jsi dopady na zdravi organismu (Medill et
al. 2023; Hurcombe 2011).

Stejné jako u mnoha biologickych systémil ma tato reakce své limity a kapacitu, a pokud
jsou tyto limity dosaZeny nebo piekroceny, dysfunkce HPA osy mize vést k vaznym
problémim, které mohou zvysit riziko morbidity a mortality. Dysfunkce HPA osy mize
ovlivnit mnoho fyziologickych funkci a v pfipad¢ zadvaznosti miize byt i Zivotu nebezpecna.
Existuji individuélni a druhové rozdily v aktivaci HPA osy, jeji stimulaci, hormonalni sekreci
a reakcich efektorovych organt. Poruchy hypotalamo-hypofyzarni osy byly podrobnéji
prozkoumany v lidské literatute, pficemz dostupné informace o konich jsou omezené. U lidi je
dysregulace HPA osy spojena napiiklad se sepsi nebo septickym Sokem, traumatickym
centralnim diabetem a syndromem nevhodné sekrece antidiuretického hormonu (Hurcombe
2011).

3.4 Kortizol

stresu. Produkuje se v reakci na Sirokou $kdlu stresovych faktorti (fyzickych i psychickych)
(Mohammadi et al. 2024). Kortizol je produkovany kiirou nadledvin. Jeho syntéza je
stimulovana kortikotropin uvolfiujicim hormonem (CRH) zhypothalamického jadra,
adrenokortikotropinem (ACTH) z hypofyzy a sekre¢nimi buitkami kiiry nadledvin. Kortizol
sam také reguluje svou produkci prostiednictvim zpétnovazebného mechanismu (Chmelikova
et al.2020; Turpeinen & Hamaéldinen 2013). Hormon kortizol, podobné jako ostatni steroidni
hormony, je rozpustny v tucich. Diky své lipofilni povaze nemohou byt glukokortikoidy
syntetizovany a skladovany v nadledvinach pfedem, ale musi byt rychle syntetizovany (pomoci
nékolika enzymatickych reakci) na podnét ACTH. Tento mechanismus zpétné vazby v ramci
HPA osy je vyvaZen negativni zpétnou vazbou, kdy glukokortikoidy plisobi na predni ¢ést
hypofyzy a v ramci hypotalamu, ¢imz inhibuji dal§i uvoliovani ACTH a kortikotropin
uvolnujiciho hormonu (Ramamoorthy & Cidlowski 2016; Ponec et al. 1986).

Biologicky aktivni glukokortikoidy se vyrabé&ji z cholesterolu prostfednictvim procesu
zvan¢ho steroidogeneze. ACTH stimuluje nadledviny, coz aktivuje protein kindzu A a
ovliviluje proteiny, které jsou zapojeny do vyroby glukokortikoidd. Tento proces zahrnuje
fosforylaci lipazy, kterd zvySuje hladinu cholesterolu v buiikach, a také podporuje transport
cholesterolu do mitochondrii, kde se pfeméni na pregnenolon. Dale probihaji enzymatické
reakce, které vedou k tvorbé glukokortikoidi, které jsou nasledné uvolnény do krevniho obéhu
(Ramamoorthy & Cidlowski 2016).

Kortizol pfi normalnich hladinach podporuje funkci imunitniho systému a pomaha tlumit
zangtlivé a alergické reakce. Pokud vSak jeho hladina stoupne na nadmérné hodnoty muize
naopak imunitni systém oslabovat. Hyperkortizolismus byva spojovan s nemocemi, které jsou
charakteristické imunosupresi a snizenou schopnosti organismu bojovat proti infekcim.
Zaroven ale muze zvySovat riziko vzniku chronickych zéanétlivych a autoimunitnich
onemocnéni, stejné jako dalSich chorob spojenych se zanéty (King & Hegadoren 2002).
Nerovnovaha hladin kortizolu mize vést k onemocnénim, jako je Cushingiv syndrom,
charakterizovany nadmérnou produkci kortizolu, nebo Addisonova choroba, kterd odrazi
nedostatek kortizolu (Balasamy et al. 2024; Reincke & Fleseriu 2023).
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Kortizol aktivuje katabolické procesy spojené s mobilizaci energetickych zasob,
stimuluje glukoneogenezi, ovliviiuje metabolismus bilkovin a tuki prostfednictvim proteolyzy
a lipolyzy a potlacuje docasné nezaddouci imunitni reakce. Mechanismus uc¢inku kortizolu
zahrnuje interakci se specifickymi receptory v cytoplazmé a jadie bunck, coz ovlivituje
transkripci genti a vyvolava rtizné fyziologické odpovédi (Balasamy et al. 2024).

Kortizol, ktery se v krvi vyskytuje ve své volné form¢, se do slin a potu uvoliuje
prostfednictvim jemného procesu ultrafiltrace. Urovei sekrece kortizolu je u kazdého savce
odli$na a mé jedine¢ny cirkadianni rytmus. Kortizol cilové ovliviiuje vSechny bunky v téle, s
vyjimeénym zamétfenim na nervové buiiky, kde hraje klicovou roli v regulaci Sirokého spektra
fyziologickych a psychickych funkci (Chmelikova et al. 2020; Mohammadi et al. 2024).

3.4.1 Matrice pro odbér vzorki kortizolu

Hladiny kortizolu Ize méfit v riznych biologickych vzorcich, véetné krve, moci, trusu,
chlupti a slin (Balasamy et al. 2024; Gatti et al. 2009; Sikorska et al. 2023). Tyto matrice
vykazuji variace v n¢kolika charakteristikach. Nejvyznamnéjsi rozdil vSak spociva v Casovém
ramci, ktery hormony z nich ziskané predstavuji. Krev, sliny, mo¢ a stolice primarné odrazeji
neddvné koncentrace cirkulujicich hormonii a jsou ¢asto ovliviiovany dennimi rytmy nebo
jinymi nepfedvidatelnymi udélostmi. Naopak pomalu rostouci matrice, jako jsou chlupy,
nabizeji pohled na akumulaci glukokortikoidi béhem delSich casovych obdobi (Sikorska et al.
2023).

Pii méteni hladin kortizolu z moci se zjist'uji jeho metabolity, protoze vétSina kortizolu
se v jatrech pfeménuje na tetrahydrokortison. Tento proces znamend, Zze v moci je pritomno
pouze malé mnozstvi volného kortizolu, zatimco metabolity jsou dostupnéjsi a snaz$i na
méteni. To znamena, ze v moci je metabolit snazsi zachytit a zméfit nez samotny volny kortizol.
Nicméné mnozstvi kortizolu v moc¢i neukazuje ptimo aktivitu nadledvin, protoZe zavisi na tom,
jak rychle se kortizol v téle zpracovava a jak rychle se mo¢ vylucuje. Kortizol ma pomérné
kratky polocas rozpadu, pfiblizn¢ 30 minut. Mo¢ odebrana hned po experimentu miZze
obsahovat kortizol a jeho metabolity z n€kolika hodin, protoze se vylucuji pomalu béhem plnéni
mocového méchyte. Aby bylo mozné posoudit celkovou aktivitu osy HPA, je potfeba sbirat
moc celych 24 hodin, coz je ale ¢asto obtizné zvladnout. Proto vétSina studii radéji méti hladinu
kortizolu v krvi nebo ve slinach, protoze tyto metody jsou jednodussi a piesnéjsi (King &
Hegadoren 2002).

Jednim z moznych zptsobi ziskani kortizolu je také odbér vzorki ze srsti koni. Kortizol
v srsti odrazi dlouhodobé stresové reakce, protoze vstupuje do srsti pasivni difuzi z krve, potu
a mazu. Rust chlupil probiha v cyklech, které se skladaji ze tii fazi: aktivniho rtstu, pfechodové
faze a klidové faze. Kortizol mize do chlupu difundovat pouze béhem faze aktivniho ristu. V
tomto piipadé difuze probiha ve vlasovém folikulu, ktery se nachazi n¢kolik milimetrd pod
povrchem klze. Timto zpiisobem vznikéd Casové zpozdéni mezi difuzi kortizolu do chlupu a
okamzikem, kdy tento tisek chlupu dosdhne povrchu ktize. Tento proces umoziuje posoudit
aktivitu osy hypotalamus-hypofyza-nadledviny béhem delSiho ¢asového obdobi, pficemz se
hodnoti rychlost riistu a délka srsti. Zmény v koncentracich kortizolu v téle 1ze detekovat
segmentovanim delsi srsti, jako je hfiva nebo ocas, coz umoziiuje monitorovani chronickych
zmeén ve stresovych odpovédich koné (Heimbiirge et al 2019; Lellakova et al. 2022).
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Pro odbér kortizolu se velmi Casto vyuziva krev. Hladina kortizolu v krvi poskytuje
diilezité informace o akutni stresové reakci koné a miize byt povazovana za okamzity ukazatel
jeho aktudlniho stavu. ZvySend hladina kortizolu v krvi obvykle signalizuje neddvny stres nebo
aktivaci HPA osy u koni. Z tohoto diivodu se méteni koncentrace kortizolu v krvi €asto vyuziva
v klinickych situacich pro posouzeni akutnich stresovych reakci, hodnoceni pohody koni,
diagnostiku onemocnéni souvisejicich s kortizolem a k urceni uc¢innosti riznych lécebnych
metod. Koncentrace kortizolu v krvi se obvykle méfi v plazmé nebo séru. Z tohoto divodu je
vzorek krve nejcastéji ziskdvan venepunkci. Tato metoda je vSak invazivni a potencialné
stresujici pro koné, zejména pokud jsou nervézni nebo neochotni béhem odbéru. Manipulace
se zvifaty potfebnd k odbéru krve miize zplsobit dodate¢ny stres, ktery mize mit vliv na
konec¢né vysledky (Sikorska et al. 2023).

Nejefektivngj$im zpisobem urcovani koncentrace kortizolu u zvirat se zda byt vyuziti
jejich slin (Strzelec et al. 2011).

Kortizol ve slinach je ultrafiltrat plazmatického kortizolu a odrazi hladiny biologicky
aktivniho, na bilkoviny nevdzaného kortizolu v séru. Tento zplisob méfeni piinasi vyhodu
snadného a neinvazivniho odbéru vzorku, coz €ini testovani kortizolu ve slinach pohodlnym a
pfistupnym nastrojem pro hodnoceni hormonélnich hladin (Turpeinen & Hdmaildinen 2013). To
je obzvlast’ vyhodné v ptipadech, kdy by odbér krve mohl byt slozity nebo neprakticky. Kromé
toho, na rozdil od odbéru krve, sbér slin nevyzaduje pfitomnost vysoce kvalifikovanych a
na hodnoceni koncentrace kortizolu ve slinach, protoze metody, které zahrnuji odbér krve,
mohou u zvitat vyvolavat strach a stres. Diky tomu se prakticka a neinvazivni technika méteni
koncentrace kortizolu ve slindch ¢im dal Castéji pouzivda k minimalizaci stresu a zajisténi
pohody koni a dalSich zvitat (Sikorska et al. 2023).

Kortizol se dostava do slin pasivni difuzi pies slinné zlazy, coz je pfimo umérné jeho
koncentraci v krvi. Proces trva pfiblizn€ 15-30 minut od zacatku stresové reakce, nez je
dosazeno maximalni hladiny kortizolu (Peeters et al. 2011; Shirtcliff et al. 2015)

Navic, vyrovnani koncentrace kortizolu ve slinach probiha rychle: cely proces trva méné
nez 5 minut. Z téchto diivodl je urovani hladiny kortizolu pomoci slin vyhodnéj$i metodou
nez pouziti krevniho séra (Strzelec et al. 2011).

3.5 Faktory ovliviiujici hladiny kortizolu

Koncentrace kortizolu u koni mtze byt ovlivnéna fadou faktort. Jedna se nejen o stres nebo
nemoc, ale také o fyzickou aktivitu, denni dobu ¢i dokonce ro¢ni obdobi (Sikorska et al 2023).

3.5.1 Cirkadianni rytmus kortizolu

U koni, podobné jako u jinych zvifat a lidi, se intenzita mnoha biologickych procesti
béhem dne méni. Nekteré hormony v krvi a slinach mohou vykazovat cirkadianni (denni)
vzorec (Bohak et al. 2013).

Kortizol mé charakteristicky cirkadianni rytmus, ktery je ovlivnén spankem. Za
normalnich podminek jsou hladiny kortizolu nizsi na zac¢atku spanku a postupné se zvysuji ke
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konci spankového cyklu, pti¢emz svého vrcholu dosahuji tésné pred probuzenim (Mohd Azmi
etal. 2021).

Studie autorti Bohdk et al. zroku 2013 se zabyvala pfitomnosti cirkadianniho rytmu
kortziolu jak v séru, tak ve slinach koni. Do studie bylo zatazeno 20 zdravych koni ve véku 3-
13 let. Tento vyzkum probihal béhem léta, konkrétn€ v srpnu a vzorky byly odebirany kazdé
dvé hodiny po dobu 24 hodin. Tato studie potvrdila vyznamnou piitomnost cirkadidnniho rytmu
jak v sérovém, tak ve slinném kortizolu. V obou ptipadech vrchol hladiny kortizolu nastal
v dopolednich hodindch. U sérového kortizolu se vrchol objevil v 10 hodin a 50 minut a u
slinného kortizolu v 10 hodin (Obrazek 2).

%
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Obrazek 2: Prevzato a upraveno od Bohdk et al. zroku 2013, 24hodinovy profil
pramérné + SEM koncentrace sérového kortizolu odebiraného od 20 koni.

Studie autori Contreras-Aguilar et al. z roku 2020 se zaméfila na denni a sezonni zmény
hladin kortizolu ve slindch koni. Studie byla provadéna na 5 zdravych koni, kterym se odebiraly
vzorky slin. Vzorky slin byly odebirany kazdé dvé hodiny od 6:30 do 20:30 béhem dvou dnti
béhem dvou riznych sezon (v zimé€ a na jafe). Vysledky ukazaly, ze kortizol vykazuje jasny
denni rytmus. NejvyS$si hodnoty kortizolu byly zaznamenany rano, piiblizné v 6:10 béhem
jarniho obdobi. Mesor (stfedni hodnota) kortizolu byl 10,21 nmol/l s amplitudou 2,48 nmol/I.
ukazaly, Ze u koni dochazi k vrcholiim hladin kortizolu rano mezi 6:00 a 10:00 a poté k jejich
poklesu béhem dne.

Studie autorit Aurich et al. z roku 2015 analyzovala koncentraci kortizolu ve slinach.
Vyzkum probihal tak, Ze vzorky slin byly odebirany jednou mésicné béhem jednoho dne v
raznych casech (6:00, 12:00 a 18:00). Pro analyzu kortizolu byla pouZzita metoda na bazi
ELISA. Vzorky byly zmrazeny a nésledné laboratorn¢ analyzovany. V piipadé plemennych
hiebet a klisen byly navic odebirany krevni vzorky pro analyzu testosteronu a progesteronu.
Denni rytmus kortizolu ve slindch ukéazal nejvyssi koncentrace rano, napiiklad v 6:00, s
naslednym poklesem béhem dne.
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Tento rytmus je uzce propojen s cyklem spanku a bdéni, coz naznacuje, Ze kortizol hraje
dilezitou roli pifi probouzeni. Jinymi slovy, kortizol je kli¢ovym prvkem cirkadianniho
systému, ktery ovliviiuje téméf vSechny tkan¢ a organy v téle a reguluje nékteré biologické
cyklické funkce. Vyrazné zmény v hladinach kortizolu béhem dne a noci mohou objasnit jeho
roli ve zdravi a pfi nemoci (Mohd Azmi et al. 2021).

Tento rytmus muze byt vsak citlivy na i drobné rusivé vlivy, jako je ptfesun kon¢ z jeho
obvyklého prostfedi. Takovda zména muize vést k nepfirozenému zvysSeni hladin kortizolu
béhem bézného minima a tim k naruSeni pfirozen¢ho denniho rytmu. Ackoliv ale ustajeni a
separace koni od jejich vrstevniki mohou akutné podnitit zvySeni uvoliiovani kortizolu do krve
a slin, kon¢ si na tyto nové podminky rychle adaptuji. Tento proces ptizpisobeni vede k tomu,
ze takové vlivy nemaji dlouhodoby dopad, ale pouze kratkodoby dopad na denni rytmus
kortizolu (Aurich et al. 2015; Irvine & Alexander 1994).

Tato pozorovani ukazuji, jak slozité je presné urc€it stav kortizolu u koni, nebot’ méfeni
jsou siln€ ovlivnéna nejen denni dobou a ptitomnosti ultradiannich fluktuaci, ale také tim, jak
klidny a uvolnény je kit v daném odbérovém prostiedi (Irvine & Alexander 1994).

3.5.2 Cirkanualni rytmus kortizolu

Dle studie autorti Cordero et al. zroku 2012 muize rytmus kortizolu podléhat také
sezOénnim variacim. Kortizol, ktery je klicovym hra¢em v metabolismu energie a v odpovédi na
stres, miize vykazovat sezonni vykyvy u koni, které odrazeji ocekavané zmény v dostupnosti
potravy a energetickych narocich béhem podzimnich a zimnich mésicti. Koncentrace kortizolu
se také miZze ménit v reakci na stresujici environmentalni podminky, jako jsou nadmérné teplo,
chlad nebo vlhké podminky.

Studie ,,Effect of season, age, sex, and housing on salivary cortisol concentrations in
horses* sledovala zmény koncentraci kortizolu u 94 koni stejného plemene po dobu 6 mésict,
od prosince do kvétna. Cilem studie bylo zjistit, jak rizné faktory, jako je rocni obdobi, vek,
pohlavi a zpisob ustdjeni, ovliviiuji koncentrace kortizolu v slindch koni. Jednou z hlavnich
hypotéz této studie bylo, Ze koncentrace kortizolu sleduji nejen cirkadidnni rytmus, ale také
cirkanuélni rytmus (ro¢ni cyklus). Porovnani mezi jednotlivymi meésici ukazalo vyznamné
rozdily v koncentracich kortizolu v priibéhu €asu. Nejvyssi koncentrace byly zaznamenany v
mésici prosinci, coZ naznacuje, ze rocni obdobi mlize mit vyznamny vliv na hladiny tohoto
stresového hormonu u koni (Aurich et al. 2015).

Studie autorti Banse et al. z roku 2020 se zabyvala analyzou koncentraci kortizolu v srsti
u koni s Cushingovou chorobou v rtiznych obdobich roku, s cilem zjistit, zda se koncentrace
kortizolu li$i mezi kofimi s Cushingovou chorobou a kontrolnimi kofimi, a zda jsou tyto rozdily
sezoénni. Vysledky ukazaly, Ze rozdily v koncentraci kortizolu mezi konimi s Cushingovou
chorobou a kontrolnimi kofimi byly nejvyraznéjsi na konci podzimu (fijen a listopad), kdy koné
s Cushingovou chorobou vykazovali vyssi koncentrace kortizolu. Naopak v kvétnu a zafi
nebyly zZadné rozdily. Studie také zjistila, Ze koncentrace kortizolu v srsti byly ovlivnény délkou
srsti, pfi¢emz koné s Cushingovou chorobou méli v listopadu vyssi koncentrace po normalizaci
na délku srsti. Celkové studie ukazuje, ze akumulace kortizolu v srsti u koni s Cushingovou
chorobou mé sezénni variabilitu, kterd souvisi s cyklickymi zménami v produkci ACTH a s
rastem srsti. Tento vysledek naznacuje, Ze nékteré chronické choroby, jako je Cushingova
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choroba, mohou narusit pfirozeny cirkanudlni rytmus kortizolu a zménit sezénni vzorce jeho
koncentraci.

3.5.3 Télesna kondice

Studie ,,Effect of Age, Season, Body Condition, and Endocrine Status on Serum Free
Cortisol Fraction and insulin Concentration in Horses* se zam¢fila na zmény koncentraci
kortizolu u koni a jejich souvislost s riznymi zdravotnimi stavy. Studie vyuzivala sérové
vzorky, odebirané sezénné, od zdravych zvifat a archivované sérové vzorky od koni
s Cushingovym syndromem a Koiiskym metabolickym syndromem. Bylo zjisténo, Ze zvySena
frakce volného kortizolu je spojena s obezitou u zdravych koni, coz naznacuje, Ze chronické
zvySeni hladin kortizolu mutze hrat roli pfi vzniku obezity. Alternativné mizZe byt obezita
samotnd primarnim stimulem pro globalni nadmérnou aktivaci osy HPA, coz vede ke zvyseni
koncentraci kortizolu v krvi, nebo mize zvysit dostupnost ¢i aktivitu kortizolu na trovni
cilovych tkani (Hart et al. 2016).

3.54 Vék

Dle Stamou et al. 2023 je starnuti spojeno s riznymi zménami v endokrinnim systému,
véetné téch, které postihuji nadledviny. S vékem dochazi k alteracim osy hypothalamus-
hypofyza-nadledviny (HPA), coz vede k nartstu hladin kortizolu, naruSeni jeho negativni
zpétné vazby a zmén¢ denniho rytmu jeho vylucovani.

Studie autori Mongillo et al z roku 2014 byla provedena na 311 psech a jejim cilem
bylo zjistit, zda vék ovlivituje koncentrace plazmatického kortizolu. Vék pst se v této studii
pohyboval v rozmezi od dvou mésicti do 16 let. Béhem studie nebyly zaznamendny zadné
vyznamné variace v plazmatickych koncentracich kortizolu mezi pre-a peri-pubertalnim
obdobim, ani béhem dospélosti. I kdyz byly u nékterych psii pfitomny urcité rozdily mezi
jednotlivymi vékovymi skupinami, vysledky naznacuji, Ze celkovy vliv véku na koncentrace
kortizolu v plazmé neni vyrazny.

Studie autori Aurich et al. z roku 2015 se zabyvala zkoumanim vlivu véku na hladiny
kortizolu u koni. Do vyzkumu bylo zatazeno celkem 94 teplokrevnych koni z Braniborského
statniho hiebcina v Neustadtu. Kortizol byl méfen ze vzork slin, které byly odebirany v obdobi
od prosince do kvétna. Kon¢ byli ustajeni v riiznych podminkéch, bud’ ve skupinovych stdjich,
nebo individuélnich boxech, a jejich krmeni i rezim pohybu byly detailn¢ sledovany. Vysledky
studie ukézaly, Ze pohlavi ani v€k nemaji zjevny vliv na bazalni koncentrace kortizolu ve
slinach.

Také studie autorti Cordero et al. zroku 2012 se zabyvala korelaci mezi vékem a
hladinou kortizolu. Studie zjistila, Ze vek ovliviluje variabilitu kortizolu, pficemz star$i koné
maji niz§i miru variability (Obrazek 3).
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Obréazek 3: Prevzato a upraveno od Cordero et al. z roku 2012, Vliv vé€ku na hladinu kortizolu
a variacni koeficient dennich koncentraci plazmatického kortizolu u zdravych koni.

3.6 Metody méreni bolesti u koni

Lécba bolesti a utrpeni zvitat je zékladni slozkou poskytovani kvalitni veterinarni péce
(Mama & Hendrickson 2002). Objektivni posouzeni bolesti je klicové pro zlepSeni pohody a
kvality zivota koni. Osvobozeni od bolesti a nemoci patii mezi zdkladnich ,,pét svobod*
pottebnych k zajisténi dobrych Zivotnich podminek zvitat (van Loon & Macri 2021). Abychom
mohli efektivné zmirnit bolest, je klicové ji nejprve spravné rozpoznat, coz mize piedstavovat
znacnou vyzvu. U lidi je hodnoceni bolesti usnadnéno tim, ze pacienti maji schopnost verbalné
vyjadrtit své pocity. Mohou popsat kvalitu bolesti, jako je naptiklad jeji palivost nebo tupost,
urcit jeji umisténi v téle a také sdélit, jak silnd bolest je. Tato schopnost komunikace umoziuje
I¢kaiim a odbornikiim na zdravotni péci 1épe posoudit stav pacienta a zvolit vhodné metody
1écby. Na druhou stranu, kdyz pfijde na hodnoceni bolesti u zvitat, situace je mnohem
komplikovangjsi. Zvitata nemaji moznost verbalné vyjadiit své pocity, coz komplikuje proces
diagnostiky a lécby. U zvitat, jako jsou kon¢ nebo psi, musime sledovat zmény v jejich chovani,
pohybu nebo chuti k jidlu. Tato situace zdiirazituje diilezitost schopnosti pozorovatele vnimat
a interpretovat jemné signaly, které mohou naznacovat bolest, a hledat alternativni metody
hodnoceni bolesti u zvitat (Gleerup & Lindegaard 2016).

3.6.1 Fyziologické méreni

Kdyz jsou kon¢ vystaveni bolestivym nebo stresujicim situacim, jejich télo spusti
ptirozenou fyziologickou reakci na tyto podnéty. Tuto reakci lze posoudit méfenim zmén v
zivotnich parametrech, jako je srde¢ni a dychaci frekvence. Fyziologické odpovédi zahrnuji
aktivaci dvou hlavnich os: hypothalamo-hypofyzarné-nadledvinové osy (HPA) a sympaticko-
adrenomedularni osy (SAM). Sympatickd osa zajiStuje okamzité reakce, kdy dochazi k
uvolnéni katecholaminii (adrenalinu a noradrenalinu), které stimuluji glykogenolyzu. Adrenalin
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zvySuje srde¢ni frekvenci a dilataci cév pro lepsi prokrveni dilezitych organt, zatimco
noradrenalin zplsobuje ziZeni cév v méné dulezitych organech, coz vede k tachykardii,
hypertenzi a snizeni aktivity traviciho systému (Hernandez-Avalos et al. 2021).

3.6.2 Chovani odraZejici bolest

U koné trpiciho bolesti 1ze pozorovat urcité obecné zmény v chovani, které se nezdaji byt
zavislé na typu bolesti, kterou proziva. Mezi tyto obecné projevy bolesti patii vyrazny neklid,
podrazdéni a uzkost, které jsou casto doprovazeny zmeénami v postoji a pohybovych aktivitach,
jako je strnuly postoj a neochota k pohybu. Koné trpici bolesti ¢asto stoji se sklopenou hlavou a
jejich télesna fe¢ signalizuje vyrazné nepohodli. Mezi dalSi indikdtory patii zmény v
oblicejovém vyrazu, kdy kin miva upfeny pohled, rozsifené nozdry a sevienou celist, coz jsou
pfiznaky napéti a stresu. Také muize dojit k vyrazné zméné v interakci se svym okolim.
Naptiklad kan, ktery je za normélnich okolnosti klidny, mlze zacit projevovat agresivitu viici
vlastnimu hiibéti nebo dokonce viici oSetfovateli, jinym konim, pfedmétim, nebo dokonce vici
sob¢ samému. Koné jsou zvifata s instinktem Utéku a boje, ktera preferuji inik z ohroZujicich
situaci, v€etné bolesti. Pokud je jejich pfirozené chovani ut€éku omezeno, mohou se stat
agresivni vii¢i majitelim nebo peCovatelim. Tato zména chovani mize byt ptimym diisledkem
bolesti, kterou ki proziva (Andersen et al. 2018; Gleerup & Lindegaard 2016; Ashley et al.
2005).

Kromé obecnych nespecifickych projevii bolesti mohou urcité postoje nebo udalosti
naznacovat bolest v konkrétnich ¢astech téla. Pro presnéjsi uréeni zdroje bolesti je potieba
sledovat chovéni, kterd jsou specifickd pro dany problém. Napiiklad pro sledovani
behavioralnich projevl bolesti bficha u koni se vyuzivaji projevy jako sledovéani boku, kopéani
do bficha protahovani ¢i flémovani (Pritchett et al. 2003).

Aby bylo chovani koné¢ povazovano za objektivni, musi se projevovat delsi dobu nebo
Castéji v souvislosti s bolesti a byt snadno rozpoznatelné. Hodnoceni bolesti u zvitat zavisi na
interpretaci chovani, kterd mize byt ovlivnéna riznymi faktory, coz ztézuje urceni, co je
zpusobeno pouze bolesti. Koné podstupujici diagnostiku a 1é¢bu mohou vykazovat zmény
chovani v disledku stresu z nezvyklého prostiedi nebo izolace od ostatnich koni. Dulezité je
také znat normalni chovani koni pro spravnou interpretaci bolesti. Koné obvykle reaguji na
nepiijemné podnéty utekem, coz ztézuje rozliSeni mezi bolesti a jinymi nepiijemnymi pocity.
Kin mutze napiiklad silné reagovat na relativné neSkodny podnét, coz opét komplikuje
identifikaci bolesti (Taylor et al. 2002).

3.6.3 Horse Grimace Scale

Oblicejové vyrazy jsou cCasto studovany a vyuzivany k posuzovani bolesti a dalSich
emocionalnich stavl u lidi, kteti vykazuji typicky ,,bolestivy vyraz* (Nannarone et al. 2024).
Podobné jako lidé maji i kon€ schopnost vytvaret Sirokou Skalu obli¢ejovych vyrazi. Tyto
vyrazy slouzi jako diilezitd forma komunikace, prostfednictvim které dokazou predavat zna¢né
mnozstvi informaci ostatnim ¢lentim stdda (Paladino et al. 2023). Vznikaji diky pohybim
obli¢ejového svalstva jako rychlé a spontanni reakce na bolest. Z tohoto diivodu by mohly
slouzit jako uzite¢ny doplitkovy nastroj pro hodnoceni pohody zvifat (Nannarone et al. 2024).
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Horse Grimace Scale (HGS) (Obrazek 4) je systém hodnoceni bolesti na zdklad¢ vyrazu
obliceje kon¢, ktery zahrnuje Sest samostatné hodnocenych obli¢ejovych projevi: pevné
stazené usi dozadu, seviené oci, napéti v oblasti nad o¢ima, vyrazné napnuté zZvykaci svaly,
napjata huba s vyraznou bradou a napjaté nozdry se zplosténim profilu. Kazda z Sesti variant
obli¢ejového vyrazu je hodnocena kvalitativné podle stupné pritomnosti: nepfitomna (0), mirné
ptitomna (1) nebo vyrazné ptitomna (2). Skore 0 znamend, ze pozorovatel byl presvédcen o
nepiitomnosti dané akéni jednotky. Skére 1 ukazuje vysokou jistotu v jeji mirnou ptitomnost.
Skore 2 pak znaci vysokou jistotu v jeji vyraznou piitomnost. (Dalla Costa et al. 2017; Werner
et al. 2024). Pouziti HGS umoziuje klinickou identifikaci zmén ve vyrazech obliceje zvirat
zpiisobenych bolesti. Kazdy obli¢ejovy projev je doprovazen popisy a anatomickymi detaily,
které pomahaji hodnotiteli. HGS se osvédcila jako ucinny nastroj pii hodnoceni bolesti po
chirurgickych zékrocich, jako je kastrace, nebo pii akutnich stavech, jako jsou koliky. Tato
metoda je rychla a neinvazivni, coz usnadniuje jeji pouziti v klinické praxi (Dalla Costa et al.
2014; Werner et al. 2024). Nicméné morfologické popisy nékterych hodnocenych oblicejovych
projevi v HGS nejsou dostatecné podrobné, coz miize branit piesné interpretaci (Werner et al.
2024).

Tato stupnice hodnoceni bolesti se pouziva predevs§im pro hodnoceni akutni bolesti koni.
Nicméné studie autorti van Loop & Macri z roku 2021 se zabyvala pouzitelnosti této stupnice
pfi hodnoceni chronické bolesti. Studie vyuzivala Horse Chronic Pain Scale (HCPS). HCPS je
stupnice slozené ze dvou ¢asti: sloZzené stupnice chronické bolesti u koni (Horse Chronic Pain
Composite Pain Scale, HCP CPS) s behavioralnimi parametry a EQUUS-FAP (Equine Utrecht
University Scale for Facial Assessment of Pain). Stupnice byla testovana u 26 koni s riznymi
typy chronické bolesti (osteoartritida, chronicka laminitida, chronické problémy zad a krku ¢i
chronické dentdlni onemocnéni) a 27 zdravych kontrolnich koni. Autofi dospéli k zavéru, ze
HCPS je spolehliva stupnice bolesti, ktera je vhodna pro hodnoceni chronické bolesti u koni.
Avsak ovéfeni téchto vysledkii na SirSim vzorku koni a k posouzeni jeji pouZzitelnosti u
specifickych typl chronickych bolestivych stavl jsou vSak zapotiebi dalsi studie.
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Ztuhle sklopené usi dozadu

Zuzeni oénich orbit

Zjevné
piitomné

Nepritomné

v 1 % Stiedné pritomné
stredné

Usi jsou drzeny ztuhle a sklopené dozadu. V dusledku toho
se prostor mezi uSima muze zdat $irsi ve srovnani se
zakladnim stavem.

i . . R . Zjevné
Neprlton}ne Stfedné pritomneé J ,
stfedné pritomné

Zavtieni vicek, které zmensi velikost oka o vice nez
polovinu, by mélo byt oznaceno jako ,,zjevné pritomné™.

StazZeni svalu v oblasti nad okem

Zjevné
pfitomné

Nepiitomné Stiedné pritomné
stredné
Stazeni svalu v oblasti nad okem zpusobuje zvySenou
viditelnost podkladovych kostnich ploch. Pokud je
spankovy hieben jasné viditelny, mélo by byt oznaceno
jako ,.zjevné piitomné™.

Vyrazné napjaté Zvykaci svaly

Zjevné
pritomné

NCP!’I(OH‘IDC Stfedné pritomné
stiedné
Napjaté zvykaci svaly jsou jasné viditelné jako zvysené
napéti nad usty. Pokud jsou zvykaci svaly zietelné
vyrazné a rozpoznatelné, mélo by byt oznaceno jako
.,zjevné piitomné™.

Napjata usta a vyrazna brada

Nepfitomné
stiedné

Zjevné
pritomné

Stiedné pritomné

Napjata tsta jsou jasné viditelna, kdyz je horni ret stazen
zpét a dolni ret zpusobuje vyraznou ,,bradu*.

Napjaté nozdry a zploiténi profilu

’1 ,NWI

Zjevné
piitomné

Stiedné piitomné

Nozdry vypadaji napjaté a mirné rozsifené, profil nosu se
zplostuje a rty se prodluzuji.

Obrazek 4: Horse grimace Pain Scale, pievzato a upraveno od Dalla Costa et al. (2014)

3.6.4 Systém kodovani mimickych reakci

Systém kodovani mimickych reakci (Facial Action Coding Systém-FACS) poskytuje metodu
pro identifikaci a zaznamendvani mimickych vyrazii na zikladé¢ pohybu podkladovych
obli¢ejovych svali. FACS je zalozen na anatomickych zakladech a zaznamendva vSechny
mozné pohyby obliceje, misto toho, aby se zamétoval pouze na specifické konfigurace pohybt
spojené s konkrétnimi situacemi. Diky tomu je FACS vyuzitelny pro Siroké spektrum
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vyzkumnych otazek, protoze poskytuje univerzalni nastroj pro analyzu mimickych projevl v
riznych kontextech. FACS podrobné popisuje veskeré pozorovatelné mimické chovani
prostiednictvim svalovych pohybti, které jej tvofi, pomoci prvkl nazyvanych akéni jednotky
(AU — Action Units). Kazd4d AU je oznacena ¢iselnym kodem, ktery odpovidé pohyblim urcité
skupiny oblicejovych svalii. Kodovani v systému FACS se zaklad4d na pfimém pozorovani
pohybt obli¢ejovych svalii a zmén obli¢ejové morfologie (napiiklad poloha oboci, velikost ¢i
tvar Gst, rtd nebo ocnich vicek, vyskyt ryh, zahybl ¢i bouli kiize). Interpretace emocniho
vyznamu pozorovanych AU se provadi az po jejich kodovani (Andersen et al 2018; Wathan et
al. 2015).

3.6.5 Kompozitni Skdla méreni bolesti

Kompoziti skaly méteni bolesti (CMP-Composite Measure Pain Scale) predstavuji
pokrocilé metody hodnoceni bolesti u koni, které spojuji behavioralni a fyziologické indikatory
bolesti. Tyto Skaly byly vyuzity ptfedevSim pii hodnoceni bolestivych stavl, jako jsou
abdominalni ¢i ortopedické bolesti. Ukazaly se jako spolehlivy nastroj, zejména v
experimentalnich modelech bolesti, kde poskytly konzistentni vysledky (Andersen et al. 2018).

Aby byla Skala bolesti efektivnim néastrojem pro hodnoceni bolesti, musi byt nejen snadno
pouzitelna, ale také musi zahrnovat parametry, které umoziuji opakovatelnou interpretaci
vysledkli mezi riznymi hodnotiteli a poskytuji konzistentni vysledky. Dulezité je, aby
parametry jasné rozliSovaly pfitomnost ¢i nepfitomnost bolesti a umoznily co nejpiesnéjsi
urceni jejiho stupné, i kdyz neni mozné komunikovat verbalné se zviretem. Takova Skala by
méla byt schopna hodnotit nejen intenzitu bolesti, ale také jeji typ a vliv na chovani ¢i
fyziologické reakce pacienta (Bussiéres et al. 2008).

3.7 Rychlotest na kortizol

Kortizol slouzi jako biomarker stresu, ptficemz jeho hladina se ¢asto méfi ve slinach,
protoze tato metoda je neinvazivni. Hlavni pfekazkou v€asného stanoveni jeho koncentrace je
Casova prodleva pfi analyze vzorkli pomoci imunoanalyzy. Vysledky jsou dostupné az s
odstupem dnti ¢i tydnt, tedy dlouho poté, co osoba ¢i zvife jiZz neni ve stavu, ve kterém vzorek
poskytla (Shirtcliff et al. 2015). Detekce kortizolu jako biomarkeru stresu ziskala v poslednich
letech velkou pozornost. Piestoze LFT (laterarni pritokové testy) nabizeji nizkou invazivnost,
jednoduchost pouziti a nizké vyrobni néklady, vétSina zafizeni vyzaduje dal$i testovani a
validaci u pacienttl (Khelifa et al. 2022).

Studie autorti Shirtcliff et al. z roku 2015 se zaméfila na vyvoj inovativni technologie
pro méteni hladiny kortizolu ve slindch pomoci laterdlnich pratokovych test (LFT). Tato
metoda umoziuje ziskat vysledky jiz béhem 20 minut od odbéru vzorku. Testovaci systém se
sklada ze zatizeni na sbér slin a pfenosného analyzatoru, ktery vysledky zpracovava a piendsi.
Technologie je snadno ptfenosnd a vhodna pro pouziti v terénu, laboratofich i1 dalSich
prostfedich. Vysledky ziskané pomoci LFT koreluji s tradicnimi imunotesty. Mezi hlavni
vyhody LFT patii rychlost analyzy, odstranéni potieby drahého laboratorniho vybaveni a
moznost provadét méteni v realném case. Tato technologie tak ptedstavuje efektivni feSeni pro
rychlé a spolehlivé méteni kortizolu.
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Studie autort Apilux et al. z roku 2018 se zabyvala vyvojem jednoduchého, citlivého a
rychlého testu na méfeni hladiny kortizolu ve slindch. Autofi pouZili metodu laterdlniho toku
(lateral flow immunoassay) v kombinaci s technologii zlatych nanocastic a stfibrné¢ho zesileni
signalu, coZ umoziuje snadnou vizualizaci vysledki pouhym okem. Tento test funguje na
principu kompetitivni reakce, kde kortizol obsazeny ve vzorku soutézi s kortizol-BSA (bovinni
sérovy albumin) slouceninou piichycenym v testovaci zoné. Zlaté nanocastice slouzi jako
znackovaci materidl a stiibrné zesileni zvySuje citlivost testu. Detekéni limit byl stanoven na
0,5 ng/mL, coz je 3,6krat citlivéjsi nez metoda bez stiibrného zesileni (1,8 ng/mL). Test
pokryva klinicky relevantni rozsah hladin kortizolu ve slinach (0,5-150 ng/mL) a vysledky se
ukdzaly jako srovnatelné s komerénimi ELISA kity. Test byl Gspésné€ aplikovan na skute¢né
vzorky slin a prokdzal potencial pro rychlé, neinvazivni a snadné screeningové vySetieni
kortizolu.

Studie ,,Aptamer-Based Lateral Flow Biosensor for Rapid Detection of Salivary
Cortisol*“ autorti Dalirirad et al. z roku 2020 se zabyvala na vyvojem jednorazového biosenzoru
pro méfeni hladiny kortizolu ve slinach. Biosenzor vyuziva lateralni pritokovy test (LFT) s
aptamery — kratkymi sekvencemi DNA nebo RNA, kter¢ se vazou na konkrétni molekuly. Kdyz
je kortizol ptitomen, aptamerovy komplex se rozpadne, coZ zpusobi barevnou zménu na
testovaci linii. Intenzita barvy odpovida mnozstvi kortizolu ve vzorku. Test dokéze detekovat
kortizol uz od 0,37 ng/mL a pracuje v rozmezi 0,5 az 15 ng/mL, coz zahrnuje bézné hladiny
tohoto hormonu ve slindch. Piesnost testu byla potvrzena standardni metodou ELISA a
vykazovala spolehlivé vysledky. Biosenzor se ukazal jako velmi selektivni — rozliSuje kortizol
od jinych biomarkerd. Tento biosenzor by mohl byt vyuZit pro rychlé a presné méteni kortizolu
1 dalSich biomarkerti v riznych télnich tekutinach.

3.8 Kortizol jako indikator bolesti

Studie autort Pritchett et al. z roku 2003 se zamétila na koncentrace kortizolu v plazmé u
koni v reakci na chirurgicky stres. Studie zahrnovala tfi skupiny koni. Skupina 1 (Kontrolni)
sestdvala z 10 zdravych koni, s primérmym vékem 10,2 let a zastoupenim plemen jako
plnokrevnik a arabsky ktn. Skupina 2 (Anestezie) zahrnovala 10 koni ve vlastnictvi klientt,
ktefi podstoupili bezbolestny zakrok MRI. Skupina 3 (Chirurgie) se skladdala ze 7 koni s
akutnimi gastrointestinalnimi problémy vyzadujicimi chirurgicky zasah, primérny vék této
skupiny byl 13,4 let. Tito kon¢ dostavali specifickou 1é¢bu. Vysledky ukazaly, ze koné po
chirurgickém zékroku vykazovali vy$si hladinu kortizolu nez kon€ v kontrolni a anestetizované
skupin€. Tento rozdil v hladindch kortizolu byl patrny ve vSech casovych bodech méteni.
Nicméné, u skupiny koni po operaci nebylo mozné provést analyzu ve stejnych casovych
bodech jako u ostatnich skupin, coz mohlo mit vliv na srovnatelnost vysledkt. Dale se ukazalo,
ze zvySené koncentrace kortizolu mohou souviset nejen se samotnym chirurgickym zasahem,
ale také s rozsahem chirurgického poranéni nebo zakladnim onemocnénim koné.

Studie ,,The Association between Heart Rate, Heart Rate Variability, Endocrine and
behavioural Pain Measures in Horses Suffering from Laminitis“ z roku 2004 probihala u 19
koni, 9 hiebct a 10 klisen ve véku od 3 do 28 let, ktefi trpéli laminitidou. Tato studie
nepozorovala zddné zmény hladin hormond, a to ani u kortizolu, ani u adrenalinu ¢i
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noradrenalinu. Cas odbéru krve byl viak vice nez 16 hodin po zaatku kulhani, pfi¢emz vichni
koné¢ naddle pocitovali riznou miru bolesti pii zatézovani. Piedpoklada se, ze délka
onemocnéni hraje tedy diilezitou roli v regulaci hypotalamo-hypofyzarné-adrenokortikalni osy.
U koni s dlouhodobym onemocnénim miize dochazet k potlaceni uvoliovani kortizolu.
Nicméné, ve srovnani se zdravymi jedinci byly absolutni koncentrace namétené v této studii
zvysené, coz je tfeba posuzovat s ohledem na denni kolisani. Je znamo, Ze koné ve svém
pfirozeném prostiedi vykazuji denni kolisani kortizolu, s niz§imi koncentracemi v odpolednich
hodinach. Zistava vsak nejasné, zda mirn¢ zvysSené koncentrace kortizolu v této studii byly
zpusobeny vyhradné bolesti, protoze jednodenni aklimatizace na nové prostiedi nemusi byt
dostate¢né dlouha na to, aby vyloucila vliv na zruSeni denniho kolisani kortizolu. Tato studie
naznacuje, ze kortizol neni spolehlivym ukazatelem bolesti v klinickych studiich na konich
(Rietmann et al. 2004).

Studie autorti Lawson et al. z roku 2020 se zaméfila na asociaci mezi kompozitni Skalou
bolesti u koni (CPS) a koncentracemi sérového kortizolu a plazmatického
adrenokortikotropniho hormonu u koni s kolikou. Studie probihala u 49 koni s kolikou. Tato
studie zaznamenala pozitivni asociaci mezi CPS a hladinou kortizolu. Nejvys$si hladiny
kortizolu se projevily v nejbolestivéjsich okamzicich, kdy se koncentrace zvysila dvakrat vice
nez pii primérném meéfeni. Toto zjiSténi naznaCuje, Ze naznacuje, Ze stres a bolest jsou
vzajemné propojené. Dilezitym zjisténim je, ze vztah mezi bolesti a hladinou kortizolu neni
linedrni. Hladiny kortizolu se zpocatku zvySuji pomalu, dokud nedosdhnou urcité prahové
hodnoty bolesti. Jakmile je tato prahova hodnota ptekrocena, dochazi k vyraznéjSimu vzristu
kortizolu. Tento mechanismus naznacuje, ze jakmile kon¢ zaziji urcity stupen bolesti, jejich
télo reaguje mnohem intenzivnéji, coz se projevuje zvySenou produkci kortizolu. Tato zjiSténi
posiluji ndzor, ze méfeni hladin kortizolu mtize poskytnout dilezité informace o urovni bolesti
a stresu, které koné¢ zazivaji, a tim mohou pfispét k lepSimu pochopeni a fizeni bolestivych
stavll u téchto zvifat.

Studie ,,Plasma levels of heat shock protein 72 (HSP72) and B-endorphin as indicators of
stress, pain and prognosis in horses with colic* z roku 2010 se kromé jiného zabyvala korealci
plazmatického kortizolu a zdvaznosti kolitidy. Studie zahrnovala 77 koni s klinickymi pfiznaky
kolitidy a 15 zdravych kontrolnich koni, ktefi byli do nemocnice pfivezeni za uc¢elem darovani
krve, kovaiskych zékrokli nebo kastrace. Ponici do studie nebyli zatazeni. Kazdy kun byl do
vyzkumu zatazen pouze jednou. VSichni koné byli klinicky vySetfeni, pfiCemz byly
zaznamenany jakékoli znamky kolitidy a byla stanovena predbézna diagnéza. Béhem této
studie bylo zjisténo, ze hladiny plazmatického kortizolu vzristaly s rostouci zdvaznosti kolitidy,
coz ¢ini kortizol potencidlnim markerem pro detekci kolitidy a pfitomnosti bolesti u koné
(Niinisto et al. 2010).

Studie ,,Preliminary Investigations of Pain and Analgesia Assessment in Administered
Phenylbutazone or Placebo After Arthroscopic Surger* se zaméfila na vypracovani metodiky
pro hodnoceni bolesti u koni pfi zkoumdni G€innosti analgezie béhem operace. Vyzkum
probihal na 25 konich, z nichz 15 dostalo analgetikum, zatimco zbyvajicich 10 koni obdrzelo
placebo v podobé fyziologického roztoku. U obou skupin byly odebirany vzorky zilni krve pro
analyzu kortizolu a dalSich hormoni pfed medikaci a az 72 hodin po operaci. Vysledky ukézaly,
ze kortizol v plazmé se nezda byt spolehlivym ukazatelem bolesti u koni. I kdyz byly
koncentrace kortizolu niz8i u koni, kteti dostali analgetikum, neprokdzaly se vyznamné rozdily
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ve srovnani se skupinou placebo. Dalsi faktory, jako je denni rytmus nebo ptfedchozi zkuSenosti
s bolesti, mohou ovlivnit hladiny kortizolu, coz komplikuje jeho pouziti jako spolehlivy
biomarker pro hodnoceni bolesti (Raekallio et al. 1997).

Studie autorti Sellon et al. z roku 2004 méla za cil vyhodnotit u¢innost butorfanolu pfi
zmirnéni bolesti u koni po bfi$ni operaci. Byla provedena na 31 konich, pficemz jedna skupina
dostavala kontinualni intraven6zni infuzi butorfanolu, zatimco druha skupina byla 1é¢ena
izotonickym roztokem jako kontrolni skupina. Kortizol byl pouzit jako marker bolesti a stresu,
a to na zakladé jeho zmén v plazmé po operaci. Vysledky ukazaly, ze kon¢ 1é¢eni butorfanolem
vykazovali vyrazné niz$i hladiny kortizolu v plazmé nez kon€ v kontrolni skuping.

Studie autorti Carlesso et al. z roku 2016 se sice zabyvala Zenami s osteoartritidou, avSak
naznacuje, Ze u zen s timto onemocnénim je bolest pozitivné spojena s vyS$imi primérnymi
hladinami kortizolu. To znamena, Ze ¢im vétsi je zadvaznost bolesti, tim vyssi jsou hladiny
kortizolu. Vysledky také ukazuji, Ze zeny trpici vétsi bolesti mohou mit zménénou funkci osy
HPA, coz muze ovlivnit jejich reakci na stres a bolest.

Studie autortt Merl et al. z roku 2000 se zaméfila na to, zda bolest zvySuje koncentraci
kortizolu ve vykalech koni, ktefi prochazeli bolestivymi stavy. Prvni skupina koni se skladala
z 10 hiebct, ktefi byli kastrovani. Vzorky byly odebirany denné po dobu 10 dni. Druhé skupina
zahrnovala 29 koni, ktefi byli pfevezeni do veterinarni nemocnice kvili zndmkéam koliky. U
této skupiny byly vzorky odebirany dvakrat denné po dobu 6 dnid. Vysledky studie ukazuji, ze
méteni metaboliti kortizolu ve vykalech mlize byt spolehlivou metodou pro posouzeni bolesti
a stresu u koni. Po kastraci doslo k nartistu vylu¢ovani téchto metabolitli, coz naznacuje, ze
hladiny kortizolu stoupaji v reakci na bolest. Nejvyssi koncentrace metabolitli kortizolu byly
naméieny pfiblizné 36 hodin po kastraci. U koni trpicich kolikou byly zjistény zvySené
koncentrace metabolitl kortizolu ve vykalech, coz odrazi bolest zpiisobenou timto stavem.
Casovy interval mezi vyskytem ptiznaki koliky a zvySenim hladiny metabolitd kortizolu se
li8il u jednotlivych koni, coz miiZe byt ovlivnéno zménami v motilité stfev. Studie také ukazala,
ze hladiny téchto metabolitii zlstavaly zvySené i po urCitou dobu po odeznéni bolesti, coz
naznacuje, ze analyza kortizolovych metaboliti ve vykalech mize pomoci detekovat bolest,
kterd se objevila jiz pted jednim az dvéma dny.

Studie ,,Development of a composite orthopaedic pain scale in horses* se zaméftila na vyvoj
a validaci multifaktorové Skéaly bolesti (CPS) u koni v experimentdlnim modelu akutni
ortopedické bolesti. Do studie bylo zatfazeno 18 koni, kteti byli rozdéleni do dvou skupin.
Kontrolni skupina dostala sedaci a epiduralni analgézii, zatimco experimentdlni skupina
podstoupila bolest zptisobenou injekci do tarsokrurdlniho kloubu. Pro analgézii byly pouzity
rizné piistupy, vcetné intravendzniho podani fenylbutazonu nebo epidurdlni smési. Studie
ukdzala, Ze n¢které behavioralni a fyziologické ukazatele, jako reakce na dotek bolestivé oblasti
a zmény v postojich, mohou dobfe odrazet intenzitu bolesti. Vyznamna korelace mezi skore
CPS, krevnim tlakem a hladinami kortizolu potvrdila, Ze multimodalni analgézie podana pred
operaci poskytuje lepsi vysledky v fizeni bolesti nez jiné ptistupy. Ze studie také vyplynulo, Ze
kortizol mize pomoci identifikovat bolestivé situace, pokud jsou béhem sledovani provadéna
Castd mefeni. Pro validaci Skaly bolesti nebo pro experimentalni hodnoceni bolesti by bylo
potieba CastéjSich méteni, ale zpozdéni mezi odbérem vzorkl a vysledky ¢ini tento parametr
nepiijatelnym pro praktické pouziti ve Skalach bolesti (Bussiéres et al. 2008).

26



Studie ,,Asessment of salivary alpha-amylase and cortisol as a pain related stress biomarker
in dogs pre-and post-operation od autorit Kang et al. z roku 2022 méla za cil zhodnotit, zda
hladiny slinnych biomarkerti, jako jsou alfa-amyldza a kortizol, odrazeji stres souvisejici
s bolesti u psi. Studie byla provadéna na 35 psech trpicich bolesti spojenou se zdravotnim
stavem, ktefi podstoupili ortopedické operace a operace mékkych tkani. Vysledky studie
naznacuji, ze zavaznd bolest spojend se zdravotnim stavem mulZe zplsobit zvySeny
psychologicky stres u pacientli, coZz by mohlo vést ke zvySeni hladin kortizolu v séru a slinné
alfa-amylazy ve skupin¢ s vysokym skore bolesti.

Studie autorti Blum et al. z roku 2022 se zame¢fila na G€inky akutni bolesti na hladiny
kortizolu. Vyzkum byl provadén na skupiné dobrovolnikd, ktefi podstoupili
elektrofyziologickou stimulaci bolestivého podnétu. Béhem stimulace doSlo k vyraznému
poklesu hladiny kortizolu v krvi, coz bylo piekvapivé, protoze se ocekavalo, Ze bolest povede
ke zvySeni hladiny tohoto hormonu. Tento vysledek naznacuje, Ze pti akutni bolesti mohou byt
reakci na bolest mlize mit souvislost s aktivaci jinych fyziologickych proces, které ovliviiuji
hormonalni rovnovahu v téle béhem bolesti.
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4 Metodika

Tato prace se zaméfila na stanoveni hladiny stresového hormonu kortizolu ve slindch a
zkouma potencial vyuZiti této metody pro monitorovani vyskytu bolesti u koni. Kortizol, jako
hlavni indikator stresové reakce organismu, je povazovan za vyznamny ukazatel fyziologického
a psychického stavu zvifat. Méfeni jeho hladiny ze slin pfedstavuje neinvazivni a relativné
snadno dostupnou metodu, ktera by mohla pfinést nové moznosti v oblasti sledovani welfare
koni. Hlavnim cilem této prace je zjistit, zda zmény v hladin€ kortizolu mohou spolehlivé
odréazet pritomnost bolesti, a tim pfispét k lepsSimu pochopeni a hodnoceni zdravotniho stavu a
pohody téchto zvirat.

4.1 Experiment

Pro ucely této prace bylo vybrano celkem 21koni. Tito kon¢ tvofili dvé odlisné skupiny,
které se lisily svymi podminkami a u¢elem vyuziti. Prvni skupinu tvofilo celkem 13 koni, ktefi
byli pfijati na Veterindrni kliniku v Hefmanové Méstci. Tito koné podstupovali na klinice rizné
operacni zékroky, a proto byli zvoleni jako vzorek pro odbér slin u zvifat s prokazatelnou
bolesti. Skupina slouzila k analyze, jak miize byt pfitomnost bolesti reflektovana ve zménach
hladiny kortizolu ve slinach. Tato data byla kli¢ova pro pochopeni vztahu mezi fyziologickymi
reakcemi na bolest a hladinou stresového hormonu.

Druhd skupina, zvolend jako kontrolni, byla slozena z 8 koni z oddéleni sluzebni
hipologie Policie Ceské republiky v Praze a ve Frydlantu. Tito koné byli zahrnuti do vyzkumu,
protoze se jednalo o zvifata v dobrém zdravotnim stavu a bez zndmek akutni nebo chronické
bolesti. Kontrolni skupina tak poskytla moznost porovnat hladiny kortizolu ve slinach koni,
kteti nebyli vystaveni bolestivym podnétim, ¢imz se vytvofil dulezity vychozi rdmec pro
interpretaci vysledkl prvni skupiny.

Vybér téchto dvou specifickych skupin umoznil vytvofit kontrast mezi kofimi
zazivajicimi bolest a kofimi bez vyraznych zdravotnich problémd.

Odbér vzorkt slin prvni skupiny probihal v prosinci béhem 3 dnti. S ohledem na provoz
veterinarni kliniky byly vzorky odebirdny kazdy den pouze jednou, a to v den pfijezdu a
nasledné dalsi dva dny v dopolednich hodinach. Vzorky slin byly odebrany 1.den po transportu
koni na kliniku, 2.druhy den probihal odbér pied nastupem na operaci, kdy kon¢ byli sedovani
a 3. den se uskutecnil posledni odbér vzorki, kdy byly koné v klidovém rezimu po operaci.

Odbér vzorkt slin u koni z druhé skupiny probihal pravidelné, a to vzdy jedenkrat
mési¢né po dobu celkem jedenacti mésictli, konkrétn€ od dubna az do bfezna. Sbér vzorkt byl
peclivé naplanovan a provadél se podle presného ¢asového harmonogramu. Od kazdého koné
byly béhem kazdého odbérového dne odebrany Ctyti vzorky slin, pficemz jednotlivé odbéry
byly rozlozeny do rtiznych ¢asti dne, aby se mohly zachytit ptipadné zmény hladiny kortizolu
v pribéhu dne.

Prvni odbér probihal brzy rano, v 6:30 hodin, kdy hladina kortizolu byva ptirozené
nejvyssi, coz je dano biologickymi rytmy zvitat. Druhy odbér byl proveden pozdéji dopoledne,
konkrétné v 9 hodin. Nasledoval tfeti odbér v 11 hodin, ktery umoznoval sledovat pribézné
zmény koncentrace kortizolu béhem dopoledne. Posledni, ¢tvrty odbér se uskutecnil ve 13
hodin, tedy po poledni, coz zavrsSilo cely denni cyklus sbéru dat.
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Tento systematicky pfistup k odbéru vzorkli umoznil ziskat komplexni piehled o dennich
vykyvech hladiny kortizolu ve slinach koni. Pravidelnost a dlouhodobost odbéri navic zajistily
dostatek dat pro ptesnou analyzu, kterd mohla odhalit jak individualni rozdily mezi kofimi, tak
i celkové zmény v koncentraci kortizolu béhem riznych ¢asti dne a mésict sledovaného obdobi.

4.1.1 Odbér slin

U vsech sledovanych koni probihal odbér vzorki slin jednotnym zpiisobem, s diirazem
na preciznost a dodrzeni stanovenych postupll. Pfed samotnym odbérem byla vzdy peclivé
pfipravena kompletni testovaci sada, ktera zahrnovala tampony, plastové sacky, zkumavky a
stahovaci pasky (Obrazek 5). Na pfedem ptipravena stidjova udidla byly s pomoci stahovacich
pasek pripevnény odbérové tampony, coz umoznilo jednoduché a efektivni ziskani pottebnych
vzorkd slin.

Obrazek 5: vlastni fotografie, odbérova sada

U koni z Veterinarni kliniky v Hefmanové Méstci byly pouzity tampony znacky Facelle,
které jsou vyrobeny ze 100% certifikované viskozy, neobsahuji zadné chemické ptisady ani
parfemaci, ¢imz bylo zajiSténo, Ze nedojde k ovlivnéni pfirozeného slozeni vzorki. U
sluzebnich koni z oddéleni hipologie Policie Ceské republiky byly pro odbér pouzity tampony
znacky O.B Original super. Tyto tampony jsou slozeny z kombinace viskdzy, polyesteru a
bavlny a jsou taktéz zcela bez parfemace, coz je klicové pro zachovani Cistoty vzorkd.

Pfi samotném odbéru byla konim vlozena pfipravena udidla s navdzanymi tampony do
huby (Obrézek 6), kde ztstala po dobu 10 minut. Po uplynuti této doby byl tampon opatrné
vyjmut, odstfizen a uloZen do pfedem pfipravené¢ho plastového sacku. Pro usnadnéni dalsi
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manipulace byl plastovy sacek na rohu odstfizen, coz umoznilo vymackani odebranych slin
ptfimo do zkumavky. Kazd4 zkumavka byla oznacena bud’ jménem koné (u sluzebnich koni),
nebo pismenem (v ptipad€ koni z Veterinarni kliniky, v souladu s pravidly GDPR). Soucasti
oznaceni bylo také ¢islo odbéru, které reflektovalo ¢asovy sled jednotlivych vzorkii.

Kromé oznaceni zkumavek byl kazdy odbér peclivé evidovan na zdznamovém archu,
ktery obsahoval informace o jménu, véku kon¢ a presném case odbéru, coz poskytovalo
dilezity kontext pro nasledné analyzy.

Jakmile byly vzorky odebrany, byly uchovany v lednici, aby se minimalizovala degradace
biologického materialu. Po dokonceni odbérti v daném dni byly vSechny vzorky transportovany
v chladicim boxu do Skolni laboratoie pro dalsi zpracovani a analyzy. Vyjimku tvofily vzorky
odebrané na Veterinarni klinice v Hefmanové Méstci, které byly dopraveny do $kolni laboratote
az po tretim odbérovém dni, ¢imZ byl zajistén efektivni a organizovany transport vétsiho
mnozstvi vzorkl najednou.

| B ¢
Obrazek 6: vlastni fotografie, odebirani vzork

4.1.2 Popis testovanych koni

Kon¢ z Veterinarni kliniky v Hefmanové Méstci byli pfijati na kliniku predevsim z
diivodu ortopedickych obtizi, které se projevovaly pfiznaky kulhani. U vétSiny téchto koni byla
jako terapeuticko-diagnostickd metoda zvolena artroskopie.
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Vyjimku vSak tvofili dva koné, jejichz diagnéza a 1é€ebny postup se liSily. Prvnim z
nich byl ki oznaceny jako H, ktery podstoupil zdkrok zvany hemiplegie. V ptipad¢ koni se
pojem hemiplegie nejcastéji spojuje s paralyzou hrtanu, kdy dochédzi k castecnému nebo
uplnému oslabeni hlasivkového svalu. Tento stav miize ovlivnit schopnost dychani a vyzaduje
chirurgicky zakrok, ktery poméaha obnovit prichodnost dychacich cest.

Druhym zminovanym piipadem byl kin oznaceny jako L, ktery podstoupil tenoskopii.
Tenoskopie je rovnéz minimalné invazivni chirurgicka technika, kterd se zaméfuje na vySetieni
a lécbu Slachovych poSev nebo vazii. V ramci tohoto zdkroku je pomoci artroskopu
vizualizovéana Slachova pochva, coz umoznuje diagnostikovat a 1é¢it onemocnéni, jako jsou
zangty, poranéni Slach nebo pfitomnost volnych télisek.

Kon& z oddé&leni sluzebni hipologie Policie Ceské republiky v Praze a ve
Frydlantu byli do vyzkumu zatazeni diky svému dobrému zdravotnimu stavu a absenci
jakychkoliv projevl akutni ¢i chronické bolesti.

Rozdéleni koni pro zjiSténi vlivu bolesti na hladiny kortizolu

Vybrani jedinci byli rozdéleni do dvou hlavnich skupin. Prvni skupinu tvofili koné s
prokazatelnou bolesti, jejichz ptehled je uveden v Tabulce 1. Druhou skupinou byli koné
kontrolni, ktefi nevykazovali zddné znamky bolesti, a jejich tdaje jsou shrnuty v Tabulce 2.

Kiin Vék Pohlavi Operace
A 3 roky Valach Artroskopie LF spénka
B 3 roky Klisna Artroskopie LH
C 2 roky Hiebec Artroskopie LF spénka
D 3 roky Valach Artroskopie LH hlezno
E 5 let Valach Artroskopie LH
F 3 roky Hiebec Artroskopie LH koleno
G 1 rok Hiebec Artroskopie LF spénka, LH hlezno
H 7 let Valach Hemiplegie
| 7 let Valach Artroskopie LF kopyto
K 6 let Valach Artroskopie LH spénka
L 12 let Klisna Tenoskopie LH
M 5 let Klisna Artroskopie LH spénka
N 6 let Klisna Artroskopie RH, LF spénka

Tabulka 1: Skupina 1, koné s prokazatelnou bolesti
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Kun Vék Pohlavi
IRON 7 let Valach
DUTCH 6 let Valach
TIMOR 11 let Valach
GERRY 7 let Valach
QUENTIN 12 let Valach
ANGELO 7 let Valach
SOLO 8 rok Valach
CAMARO 7 let Valach

Tabulka 2: Skupina 2, kontrolni koné

Rozdéleni koni pro zjisténi vlivu véku na hladiny kortizolu

Dale bylo mozné rozdélit koné ze skupiny policejnich koni podle véku do dvou
vékovych kategorii. Vznikly nasledujici podskupiny: mladi koné ve véku do 8 let (Tabulka 3),
kong¢ starsi 8 let (Tabulka 4).

Kun Vék Staj
DUTCH 6 let Praha
IRON 7 let Praha
GERRY 7 let Praha
SOLO 8 let Liberec
ANGELO 7 let Liberec
CAMARO 7 let Liberec

Tabulka 3: Starsi koné ve véku 7 a 8 let.

Kiin Vék Staj
TIMOR 11 let Praha
QUENTIN 12 let Liberec

Tabulka 4: Stafi koné nad 10 let véku.

4.1.3 Analyza vzorku

Analyza vzorki slin probihala v laboratofi Ceské zem&dé&lské univerzity v Praze, kde
byly vsechny vzorky peclivé zpracovdvany za ptisnych laboratornich podminek. Po
transportu z terénniho odbéru byly vzorky slin ulozeny do mrazicich boxl v laboratornim
skladu pfi teploté -80 °C, coz zajistilo optimalni podminky pro zachovani jejich biologické
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kvality a zabranilo degradaci kortizolu. Tyto podminky jsou nezbytné pro zajisténi
pfesnosti a spolehlivosti nasledné analyzy, ktera se zamétovala na méfeni koncentrace
slinného kortizolu.

Pro stanoveni hladiny kortizolu ve slinach byl pouzit certifikovany komeréni kit
zalozeny na principu ELISA (Enzyme-Linked Immunosorbent Assay) (Obrazek 7). ELISA
je spolehliva a citlivd metoda, kterd se Casto vyuziva k méfeni biologicky aktivnich latek,
véetné hormont, jako je kortizol.

Obrazek 7: Ilustracni ELISA kit, dostupné z: https://www.unibiotech.in/category/elisa-
kits/elk-biotechnology-elisa-kits/human-iga-immunoglobulin-a-elisa-kit.html

Samotny proces analyzy probihal nésledovné: mikrotitracni desticky, které byly
soucasti ELISA kitu, obsahovaly v kazdé jamce pevné navazané protilatky, které
specificky vazou molekuly kortizolu. Do kazdé jamky byl nasledné ptidan vzorek slin a
specialni konjugat, obsahujici enzym navazany na protilatku. Tento krok umoziiuje, aby se
molekuly kortizolu pfitomné ve vzorku navazaly na pfipravena vazebna mista v jamkéach
desticky, coz je faze, ktera je vizualn¢€ zndzornéna riizovou barvou.

Po ptidani vzorki a konjugétu byla desticka inkubovana pti pfesné definované teploté
a Case, coz umoznilo dokonceni vazebné reakce. Nasledn¢ se do kazdé jamky ptidal
substrat, ktery reaguje s enzymem obsazenym v konjugatu. Tato reakce vedla ke vzniku
modré barvy, coz signalizuje aktivitu enzymu. Desticka byla poté podrobena druhé
inkubaéni fazi, kterd zajistila dokonceni této enzymatické reakce. Reakce byla nakonec
zastavena ptidanim specifického ¢inidla, coz vedlo ke zméné barvy z modré na Zlutou.

Intenzita zlutého zabarventi, ktera se vyvinula v kazdé jamce mikrotitra¢ni desticky, byla
klicovym ukazatelem koncentrace kortizolu ve vzorku. Principem méteni je, Ze intenzita
barvy je nepfimo umeérna mnozstvi kortizolu pfitomného ve vzorku — ¢im vice kortizolu
vzorek obsahoval, tim slabsi byla vysledné barva. Pro pfesné zhodnoceni barevné intenzity
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a nasledny vypocet koncentrace kortizolu byla desticka analyzovana pomoci pfistroje
znamého jako ELISA reader, ktery méti absorbanci pti vinové délce 450 nm.

Cely proces analyzy probihal peclivé a v souladu s protokoly stanovenymi vyrobcem
ELISA kitu. Tento postup zajistil vysokou piesnost, opakovatelnost a spolehlivost
vysledkd, coz je zdsadni pro spravné vyhodnoceni hladiny kortizolu ve vzorcich slin a
jejich naslednou interpretaci v rdmci vyzkumu.

4.1.4 Statisticka analyza

Veskera ziskana data byla analyzovana statistickym programem SAS 9.4. Pro vyhodnoceni
vlivu jednotlivych fixnich efektti bylo vyuzito analyzy rozptylu procedury GLM. Prikaznost
rozdild byla hodnocena na hladinach vyznamnosti 0,05 a 0,001. Déle byly sledovany vztahy
mezi sledovanymi ukazateli pomoci korelacni a regresni analyzy procedury CORR a REG.

Data byla zpracovana na zdklad¢ analyzy hodnot z méfeni u dvou skupin koni. U koni
policejnich byly z analyzy vylouceny hodnoty odbért (Tabulka 5), které presahovaly 5 ng/l,
jelikoz tyto hodnoty byly vyssi nez obvykla fyziologicka hladina kortizolu. V tabulce ¢islo 9
jsou zobrazeny pravé hodnoty, které byly z analyzy vytazeny. Celkem bylo ze souboru
zdravych koni vyfazeno 13 odbért, které méely hladinu kortizolu vyssi nez 5 ng/l. Tyto hodnoty
byly povazovany za extrémni a potencialné ovlivnéné nefyziologickymi vlivy (napf. akutni
stres, zat€z). Nejvyssi zaznamenana hodnota ptfesdhla 25 ng/l. Rozlozeni téchto odlehlych
méfeni nebylo omezeno na jeden konkrétni mésic nebo ¢as odbéru, coz naznacuje, ze nejde o

systematicky jev.

Kiii Mésic Cas Kortizol (ng/1)
TIMOR duben 4 5,70
GERRY cervenec 3 5,37
GERRY zari 3 8,83

QUENTIN srpen 1 5,44
SOLO srpen 2 6,11
SOLO listopad 2 8,65

ANGELO kvéten 3 25,24

ANGELO listopad 4 7,80

ANGELO prosinec 3 6,97

CAMARO duben 1 5,99

CAMARO cervenec 2 11,46

CAMARO listopad 1 15,78

CAMARO listopad 2 7,48

Tabulka 5: Jednotlivé odbéry u zdravych koni, jejichZ hladina kortizolu piesahla hranici 5 ng/I.
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5 Vysledky

Tato kapitola se zaméfuje na analyzu vysledkii méfeni hladin kortizolu ve vztahu k
nékolika klicovym faktorim. V nasledujicich podkapitolach budou podrobné rozebrany tfi
hlavni oblasti, které mohou ovlivnit hladiny kortizolu: cirkadianni rytmus, vliv bolesti a
vliv véku. Kazda z téchto podkapitol poskytuje pohled na to, jak tyto faktory modifikuji
sekreci kortizolu a jaky vliv maji na télesné procesy.

5.1 Cirkadianni rytmus kortizolu

Tato ¢ast se zaméfuje na zkoumani cirkadianniho rytmu u policejnich koni, pfi¢emz se
vénuje zménam hladin kortizolu v riznych fazich odbért.

U policejnich koni byla data zpracovana také s ohledem na cirkadidnni rytmus kortizolu
(Tabulka 6), protoze byly provedeny Ctyfi odbéry béhem dne. Prvni odbér probihal v 6:30,
druhy v 9:00, teti v 11:00 a ctvrty odbér ve 13:00. Tento Casovy rozvrh umoznil sledovat zmény
hladiny kortizolu v zavislosti na denni dob¢.

¢as |Prumér| Medidan | Smérodatna odchylka | Minimum Maximum
6:30 | 1,27 1,31 0,22 0,98 1,59
9:00 | 1,02 1,0 0,26 0,76 1,61
11:00| 09 0,82 0,23 0,74 1,45
13:00| 1,0 0,94 0,5 0,57 2,16

Tabulka 6: Cirkdianni rytmus kortizolu u policejnich koni.

Graf (Obrazek 9) ukazuje postupny pokles hladiny kortizolu u vétSiny zvifat, pfi¢emz
mezi jednotlivymi konmi existuji ur¢ité rozdily. Kin Angelo vykazuje vyraznéjsi pokles,
zatimco kit Camaro si udrzuje stabilni hladiny. Vysledky statistického testovani ukdzaly, Ze i
kdyz jsou hodnoty kortizolu v jednotlivych fazich odbéri odlisné, tyto rozdily nejsou statisticky
vyznamné. Zmény mezi odbéry nebyly dostate¢né silné, aby byly povazovany za statisticky
relevantni.
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Obrazek 8: Graf cirkadianniho rytmu u policejnich koni.

Graf cirkadianniho rytmu (Obrazek 8) u policejnich koni ukazuje postupny pokles
hladiny kortizolu béhem jednotlivych fazi odbért u vétsiny koni. Tento pokles je konzistentni
u vétsiny zvirat, coz naznacuje, ze hladiny kortizolu se ptirozené snizuji v priab¢hu odbért.
Rozdily mezi jednotlivymi kofimi jsou rovnéz patrné; klin Angelo vykazuje vyraznéjsi pokles
kortizolu, pfi¢emz zacina s vy$$imi hodnotami, zatimco kit Camaro ma hladiny kortizolu
stabilni po celou dobu méfeni. Kian jménem Gerry vykazuje vyssi hladiny kortizolu a jiny
prabéh hladin kortizolu béhem dne.

Z grafu (Obrazek 9) je patrné, Ze i kdyz nékteré kiivky vykazuji znacné rozdily v
hodnotach, statisticky test ukazal, ze rozdily mezi fazemi odbérii nejsou statisticky vyznamné,
coz znamena, Zze zmeény mezi fazemi nejsou natolik vyrazné, aby se daly povazovat za
statisticky relevantni.

Vysledky statistické analyzy ukéazaly, Zze v prvnim ¢asovém bodé¢ (Cas 1) byla primérna
hodnota 1,27, pticemz median dosahl hodnoty 1,31. Smérodatnd odchylka cinila 0,22, coz
naznacuje, ze hodnoty se od priaméru lisily o 0,22. Minimum a maximum v tomto bod¢ byly
0,98 a 1,59, coz ukazuje rozsah hodnot. Ve druhém casovém bod¢ (¢as 2) byla primérna
hodnota 1,02, coZ je nizsi nez v prvnim casovém bodé. Median byl 1,0 a smérodatna odchylka
vzrostla na 0,26, coz naznaCuje Vvé€tSi variabilitu nez v pfedchozim obdobi. Hodnoty se
pohybovaly mezi 0,76 a 1,61. Ve tfetim ¢asovém bod¢ (Cas 3) primér klesl na 0,9, s medidnem
0,82. Smérodatna odchylka ¢inila 0,23, coz naznacuje mensi variabilitu nez v predchozich
bodech. Hodnoty se pohybovaly mezi 0,74 a 1,45. Ve ¢tvrtém cCasovém bod¢ (Cas 4) primeér
vzrostl na 1,0, pfi¢emz median byl 0,94. Smérodatna odchylka vzrostla na 0,5, coz naznacuje
veétsi variabilitu nez v pfedchozich casovych bodech. Minimum bylo 0,57 a maximum 2,16.

Vysledky statistické analyzy prokazaly, Ze primérna hodnota v jednotlivych ¢asovych
bodech vykazuje jisté fluktuace, ale rozdily mezi fazemi odbéri nebyly statisticky vyznamné.
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Vysledky byly provedeny s 95% pravdépodobnosti p < 0,05), coz znamena, ze i kdyz nékteré
kiivky vykazovaly rozdily, tyto rozdily nejsou dostatecné silné, aby byly povazovany za
statisticky relevantni.
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5.2 Vliv bolesti na hladiny kortizolu u koni
5.2.1 Hladiny kortizolu béhem odbérii u koni s prokazatelnou bolesti

V této podkapitole byly nejdfive sledovany hladiny kortizolu u koni s prokazatelnou
bolesti béhem tii riznych dnl. Cilem bylo vyhodnotit zmény v hladinach kortizolu mezi
jednotlivymi odbeéry, které se uskutecnily v riznych fazich 1écby koni na klinice.

Pocet Prumér Smérodatna Minimum Maximum
odbéri odchylka
1. odbér 13 3,03 2,49 0,54 8,58
2. odbér 12 1,23 1,48 0,12 4,95
3. odbér 12 3,50 4,31 0,40 15,35

Tabulka 7: Hodnoty kortizolu u koni s bolesti béhem odbért

Tabulka 7 zobrazuje statistické tdaje o hladinach kortizolu u koni s prokazatelnou
bolesti, které byly sledovany béhem tii riznych odbér. Cilem bylo sledovat zménu hladin
kortizolu mezi jednotlivymi odbéry u koni, a to v den pfijezdu na kliniku (1. odbér), v den
operace, kdy byli koné sedovani (2. odbér), a po operaci (3. odber).

U 1. odbéru, ktery probihal v den pfijezdu koni na kliniku, byla primérna hladina
kortizolu 3,03, s hodnotami, které se pohybovaly od minima 0,54 do maxima 8,58. Smérodatna
odchylka byla 2,49, coz ukazuje na urcitou variabilitu v hodnotach. V dob¢ 2. odbéru, ktery se
uskutecnil v den operace, kdy byli koné sedovani, byla primérna hladina kortizolu vyrazné
nizsi, konkrétné 1,23. Minimum v této skupiné bylo 0,12 a maximum 4,95, pficemz smérodatna
odchylka byla 1,48, coZ naznacuje mensi variabilitu nez u 1.odbéru.

U 3. odbéru, ktery probihal po operaci, kdy byli koné jiz po zakroku, doslo k vyraznému
nartstu primérné hladiny kortizolu na hodnotu 3,50. Hodnoty kortizolu se pohybovaly mezi
minimem 0,40 a maximem 15,35, pficemz smérodatnd odchylka byla 4,31, coz ukazuje na
vysokou variabilitu v hladinach kortizolu u jednotlivych koni po operaci.

38



Distribuce kortizolu

15| F 1.93 o
Prob>F 0.1602
10 ~
Kortizol 1T
5 - 037
o [
Lo
i — —
0 -
T T T
1 2 3
Odbér

Obrazek 9: Boxploty pro zmény hladin kortizolu béhem odbérti u koni s bolesti

Boxplot (Obrazek 9) zobrazuje rozdéleni hladin kortizolu u koni s prokazatelnou bolesti
behem tfi odbérd, které probihaly v riznych casovych fazich 1écby.
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Obrazek 10: Hladiny kortizolu podle odbéra
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Obrazek 10 graficky zobrazuje rozlozeni hladin kortizolu béhem 3 odbéra. 1.odbér znaci
odbér v den piijezdu koné na kliniku, 2. odbér znaci odbér v den sedace pied operaci a 3.odbér
znaci odbér v den klidového rezimu po operaci.

P-hodnota vysla 0,16, coz naznacuje, Ze rozdil mezi podminkami neni statisticky
vyznamny. To znamena, Ze zména hladin kortizolu mezi odbéry (1., 2. a 3.) neni dostate¢né
silna na to, aby byla povazovana za vyznamnou v ramci této prace.

5.2.2 Hladiny kortizolu u koni s prokazatelnou bolesti a u kontrolni skupiny

Dale se tato kapitola zabyvala hypotézou, zda maji koné s bolesti vyssi hladiny kortizolu
nez kontrolni skupina.

Vysledky analyzy (Tabulka 10) ukazuji, Ze kon¢ s bolesti maji vyssi hladiny kortizolu
nez kon¢ bez bolesti (kontrolni skupina). Primérné hladina kortizolu u koni bez bolesti je 1,05
ng/l, zatimco u koni s bolesti dosahuje 2,63 ng/l, coz je vice nez dvojnasobek. Kontrolni skupina
vykazuje relativné nizké hodnoty, pfi¢emz maximalni hladina kortizolu byla 4,47 ng/l. Naopak
u koni s bolesti byly zaznamendny hodnoty az 15,35 ng/l, coz naznacuje, ze bolest miize vyvolat
vyrazné vyssi hladiny tohoto stresového hormonu.
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Obrézek 11: Porovnani hladin kortizolu mezi skupinami koni bez bolesti (kontrola) a koni
s bolesti (bolest).
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Obrazek 12: Rozlozeni hladin kortizolu.

Boxovy graf (Obrazek 11) a graf rozlozeni hladin kortizolu (Obrazek 12) ukazuji, ze koné
s bolesti maji nejen vyssi primérné hodnoty kortizolu, ale také vétsi rozptyl a pritomnost
odlehlych hodnot. To naznacuje, ze bolest miize zpisobovat nejen zvySeni hladin kortizolu, ale
také vyraznou variabilitu v reakci jednotlivych koni na bolest. Koné bez bolesti maji hladiny
kortizolu stabilni a relativné nizké.

P-hodnota byla 0,00032, coz je vyrazné niz$i nez béZné pouzivany prah statistické
vyznamnosti o = 0,05. Na zéklad¢ tohoto vysledku lze konstatovat, ze rozdil mezi kontrolni
skupinou a skupinou koni s bolesti je statisticky vyznamny.

Analyza ukdzala, Ze kon¢ s bolesti vykazuji vyssi hladiny kortizolu nez kon¢ bez bolesti,
coz potvrzuje hypotézu, ze kon¢ s bolesti maji vyssi hladiny kortizolu. Statisticky test prokazal,
ze tento rozdil je statisticky vyznamny.

Hypotéza byla potvrzena.
5.2.3 Hladiny kortizolu béhem odbéri

Tato Cast prace byla zamétfena na zkoumani hladiny kortizolu v jednotlivych fazich
odbéru u koni s prokazatelnou bolesti, stejn€ jako u kontrolni skupiny bez znamek bolesti.
Srovnévala jednotlivé odbéry koni s bolesti s kontrolni skupinou.

Féaze 0 znaci odbér u koni policejnich, faze 1 znaci prvni odbér u koni s bolesti, tedy
odbér v den piijezdu na kliniku, fdze 2 znac¢i druhy odbér u koni z kliniky béhem sedace pred
operaci a faze 3 znaci tieti odbér u koni s bolesti v den klidu po operaci.
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faze Pocet odbéru N Primér | Sm. odchylka | Minimum | Maximum
0 384 384 1,33 1,99 0,0 25,24
1 13 13 3,03 2,49 0,54 8,58
2 12 12 1,23 1,48 0,12 4,95
3 12 12 3,50 4,31 0,40 15,35

Tabulka 8: Hladiny kortizolu u koni s bolesti dle odb¢rii a kontrolni skupinou

Tabulka 8 zobrazuje vysledky méfeni hladiny kortizolu u koni v rtiznych fazich odbéru

vzorkl. Data jsou rozd¢lena do Ctyt fazi, pficemz kazda faze predstavuje jiny ¢asovy okamzik

nebo podminky odbéru vzorkii u koni s prokazatelnou bolesti a kontrolni skupiny.
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Obrazek 13: Hladiny kortizolu u kontrolni skupiny a koni s bolesti
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Obrazek 13 zobrazuje primérné hladiny kortizolu v riznych fazich odbéru vzorkd, které

byly provedeny u kontrolni skupiny a u koni s prokazatelnou bolesti v n€kolika rtiznych

casovych bodech.

Féaze 0 - Kontrolni skupina (primérna hladina kortizolu 1,33): Tato faze reprezentuje
odbér vzorkll z kontrolni skupiny, kterd nebyla vystavena zadné bolesti. Primérna hladina

kortizolu je relativné nizk4 a variabilita mezi jednotlivymi vzorky je znacna.
Faze 1 - Odbér u koni s bolesti prvni den po transportu (primérna hladina kortizolu
3,03): Tato faze ukazuje zvySeni primérné hladiny kortizolu. Variabilita mezi jednotlivymi

vzorky je stale vysoka.
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Féaze 2 - Odbér u koni s bolesti druhy den pti sedaci pied operaci (primérna hladina
kortizolu 1,23): V této fazi, kdy byly koné sedovani pied operaci, je primérna hladina kortizolu
nizsi nez u kontrolni skupiny. Variabilita mezi jednotlivymi vzorky je pfitomnd, avSak hladina
kortizolu je nizsi nez primérnd hodnota kortizolu v kontrolni skupiné.

Féze 3 - Odbeér u koni s bolesti po operaci, kdy byly v klidu (priimérna hladina kortizolu
3,50): V této fazi je primérna hladina kortizolu opét vyssi nez v predchozich fazich. Opét je
zde vyznamna variabilita mezi jednotlivymi vzorky.

P-hodnota byla 0,2, coz je vétsi nez 0,05. To znamend, ze na zakladé této analyzy nejsou
rozdily mezi skupinami statisticky vyznamné.
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5.3 Vliv véku na hladiny kortizolu u koni

Na zaklad¢ analyzy dat byly zjistény nésledujici vysledky (Tabulka 9): Prvni skupina
Citala 277 odbért, jednalo se o koné do 8 let véku, pticemz primérna hladina kortizolu byla
1,05. Smérodatna odchylka ¢inila 0,88, coz naznacuje miru rozptyleni jednotlivych hodnot
okolo priméru. Hladiny kortizolu v této skupiné se pohybovaly v rozmezi od 0 do 4,47.

Druhd skupina zahrnovala 94 odbérti, jednalo se o kon¢ star$i 8 let véku. Primérna
hodnota kortizolu zde dosahovala 1,03, se smérodatnou odchylkou 0,85. Rozmezi hodnot bylo
0d 0,01 do 4,17.

Hladiny kortizolu se mezi obéma skupinami li$ily jen minimalné (Obrazek 14). Rozdil v
primérnych hodnotach byl zanedbatelny, stejné tak i rozdil v rozptyleni dat (Obrazek 15).

Skupina| Pocet odbéri | N | Primér Smérodatna Minimum | Maximum
odchylka
Koné do 277 277 1,05 0,88 0,00 4,47
8 let
Kon¢ 94 94 1,035 0,85 0,01 4,17
nad 8§ let

Tabulka 9: Hodnoty kortizolu u koni rozdélenych do dvou vékovych skupin

Distribuce kortizolu

e F 0.02
A Probh > F 0.8851
o © 230
4 0
(o]
g o]
3 S — B
—o_
Kortizol
] 2
1 <o O
0 —_— S E—
Koné do 8 let Koné nad 8 let

Vék

Obrazek 14: Rozlozeni hladin kortizolu u koni do 8 let véku a nad 8 let véku
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Histogram hladin kortizolu
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Obrazek 15: Grafické znazornéni rozlozeni hladin kortizolu

P-hodnota z analyzy vysledkd je 0,89, coz je vyssi nez bézné pouzivany prahovy limit 0,05.
Tento vysledek naznacuje, Ze rozdily mezi primérnymi hladinami kortizolu u koni v riznych
veékovych skupinach nejsou statisticky vyznamné. To znamend, Ze vék koni nemd vliv na
hladiny kortizolu v rdmci této prace.

Hypotéza nebyla potvrzena.
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6 Diskuze

Tato prace se zaméfila na analyzu hladin kortizolu u policejnich koni s cilem ovéfit dvé
hlavni hypotézy: H1: Kon€ s bolesti maji vyssi hladiny kortizolu a H2: Starnuti kobé snizuje
hladinu slinného kortizolu. Vysledky méfeni hladin kortizolu v rGznych podminkéach a
skupinach koni umoznily posoudit vliv téchto faktorti na sekreci tohoto stresového hormonu.

Prvni hypotéza, ktera predpokladala, Ze koné s bolesti maji vyssi hladiny kortizolu, byla
potvrzena. Vysledky ukazaly, Ze kon¢ s bolesti vykazuji vyrazn¢ vyssi primémé hladiny
kortizolu nez koné bez bolesti (kontrolni skupina). Priimérna hladina kortizolu u koni bez
bolesti byla 1,05 ng/l, zatimco u koni s bolesti dosahovala 2,63 ng/l. Tento rozdil je nejen
statisticky vyznamny (p-hodnota = 0,00032), ale také naznacuje, Ze bolest je moznym faktorem
vyvolavajicim zvySenou sekreci kortizolu. Dale boxovy graf ukazal, Ze koné s bolesti vykazuji
nejen vyssi primérné hodnoty kortizolu, ale také $irsi rozptyl, coz naznacuje vétsi variabilitu v
reakci jednotlivych koni na bolest. Naopak koné¢ bez bolesti vykazuji stabilni a relativné nizké
hladiny kortizolu. Tyto vysledky podporuji ndzor, Ze bolest miZe nejen zvySovat hladiny
kortizolu, ale také zptsobit vyznamné individudlni rozdily v reakci na stresovou situaci.

Pro ziskani jesté presn¢jSich vysledkti by vSak byl vhodny delsi vyzkum, ktery by
zahrnoval $ir$i vzorek jedincl, vcetné koni s rtiznymi zdravotnimni komplikacemi. Tento
vyzkum by poskytl lepsi piehled o vlivu dalSich faktort na hladiny kortizolu a variabilitu reakce
na bolest. V této praci bylo vybérové obdobi a pocet jedinci omezeny s ohledem na provoz
veterinarni kliniky, coZ mohlo ovlivnit velikost a rozmanitost vzorku.

Na vysledky této prace tématicky navazuji vybrané poznatky z literatury, které potvrzuji
zaveéry této hypotézy. Koné zazivajici bolest nebo stres, zejména ti s kolikou nebo akutnimi
bfiSnimi onemocnénimi, vykazuji zménéné hladiny kortizolu. Kon€ s akutnim bfiSnim
onemocnénim méli vyrazné vyssi hladiny kortizolu ve slindch ve srovnani se zdravymi koiimi
(Contreras-Aguilar et al. 2018). Studie autort Lawson et al. zroku 2020, kterd hodnotila
aplikaci modifikované equinni §kaly bolesti (CPS) a jeji asociaci s hladinami kortizolu a ACTH
u koni s kolikou, také potvrzuje, Ze bolest u koni je siln€ spojena se zvysenou sekreci kortizolu.
Tento vyzkum ukézal, Ze ¢im vyssi je skore bolesti podle CPS, tim vyssi jsou koncentrace
kortizolu v séru koni, coz je statisticky vyznamné jak v okamziku nejvétsi bolesti, tak i v
prabéhu hospitalizace. Tyto vysledky podtrhuji roli bolesti jako faktoru, ktery vyvolava stres a
zvySuje hladiny kortizolu u koni trpicich kolikou.

Nicméné jedna studie zjistila, Ze kon¢ s naruSenym blahobytem, véetné chronické bolesti,
ve skutecnosti vykazovali nizsi hladiny kortizolu v plazmé a nizsi hladiny metabolit kortizolu
ve stolici (Pawluski et al. 2017). Tato zjiSténi naznacuji, Ze zatimco akutni bolest obecné mtize
Celkové v§ak mohou méfeni kortizolu slouzit jako uzitecny biomarker pro bolest a stres u koni,
zejména v akutnich podminkéch.

V této diplomové praci byly také sledovany hladiny kortizolu u koni s prokazatelnou
bolesti ve tfech rtiznych fazich jejich hospitalizace — pfi pfijezdu na kliniku, v den operace (kdy
byli kon¢ sedovani) a po operaci. Primérna hladina kortizolu pfi ptijezdu €inila 3,03 ng/l, v den
operace vyrazné klesla na 1,23 ng/l a po operaci opét vzrostla na 3,50 ng/l. Nejvyssi variabilita
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v nam¢fenych hodnotach byla zaznamenédna po operaci. Statisticka analyza vSak ukazala, Ze
rozdily mezi jednotlivymi odbéry nebyly statisticky vyznamné (p = 0,16). Tento pribéh hladin
kortizolu by mohl byt zpiisobeny tim, Ze pfi prvnim odbéru byly koné v bolesti, v disledku své
zdravotni komplikace. Toto tvrzeni podporuje také studie autorti Ayala et al. (2012), ktera
zaznamenala, ze koné se zdravotnimi komplikacemi vykazuji vy$s$i hladiny kortizolu. Pfi
druhém odbéru se hladiny kortizolu snizily, ziejmé v disledku sedace koni pted operaci. S touto
domnénkou souhlasi studie autort Raekallio et al. z roku 2010. Pfi tfetim odbéru mohly byt
hladiny kortizolu opé€t vyssi naptiklad v dasledku bolesti po operaci nebo stresem zpiisobenym
operaci. Stegmann & Jones (1998) také zaznamenali zvysSené plazmatické koncentrace
kortizolu béhem a po operaci.

Dale se prace se zaméfila na porovnani hladin kortizolu mezi koni s prokazatelnou bolesti
v riznych fazich 1écby a kontrolni skupinou zdravych koni. Kontrolni skupina (faze 0)
vykazovala primérnou hladinu kortizolu 1,33 ng/l. U koni s bolesti byla primérné hladina
kortizolu nejvyssi v den piijezdu na kliniku (faze 1, 3,03 ng/l), vyrazné klesla pti sedaci pred
zaznamenany béhem sedace. Navzdory témto rozdilim nebyly zmény statisticky vyznamné (p
= 0,2). Mozné vysvétleni téchto vysledkli ve srovnani s kontrolni skupinou miize souviset s
fyziologickou reakci organismu na bolest, stres a poddvana sedativa. Ve srovnani s kontrolni
skupinou, kterd nebyla vystavena bolestivym ani stresujicim podnétlim, jsou tyto vykyvy
logickym odrazem stresovych a fyzickych podnét spojenych s onemocnénim a l1écbou. Studie
autorti Robertson et al. (1990) také zaznamenala zvySené hladiny kortizolu u koni po operaci.
Kontrolni skupina sice vykazovala urcitou variabilitu, ale primérna hladina kortizolu ztistala
relativné nizka, coz odpovida klidovému stavu bez ptitomnosti bolesti nebo stresu.

Druhé hypotéza, ktera se zaméftila na vliv v€ku koni na hladiny kortizolu, nebyla potvrzena.
Analyza ukazala, ze mezi vékovymi skupinami (koné do 8 let a kon¢ nad 8 let) nebyly zadné
statisticky vyznamné rozdily v primérnych hladinach kortizolu (p-hodnota =0,89). Rozdily
mezi jednotlivymi vékovymi skupinami nebyly dostate¢né silné na to, aby byly povazovany za
statisticky vyznamné. Vysledky naznacuji, ze v€k nemusi mit vliv na hladiny kortizolu u
policejnich koni v této studii. Tento vysledek mize byt ovlivnén riznymi faktory, jako jsou
individualni rozdily v citlivosti na stres, zdravotni stav koni nebo jejich Zivotni zkuSenosti, které
nebyly v této studii zohlednény.

V této praci bylo vékové rozpéti koni pomérné omezené, coz bylo dano vybérem jedinc,
kteti se nachazeji na Odd¢leni policejni hipologie. Pfi podrobnéj$im vyzkumu by bylo vhodné
zvolit §irsi vékovou Skélu koni a zahrnout vétsi pocet jedincl, coz by mohlo poskytnout
podrobnéjsi a presnéjsi vysledky v souvislosti s vlivem véku na hladiny kortizolu.

Ve védecké literatute se autofi neshoduji s jednoznaénym nazorem. Mazzola et al. (2021)
zjistili vyrazné vyssi koncentrace kortizolu v srsti u koni star§ich nez 15 let, bez ohledu na
managementové strategie. AboEl-Maaty (2011) poznamenal, ze rGzné faktory, véetné plemene,
managementu a environmentalnich podminek, mohou ovlivnit hladiny kortizolu u koni. Ackoli
tyto studie poskytuji dikazy o vékem podminénych zménach v hladinach kortizolu, také
zdiiraziuji slozitost reakci na stres u koni, pficemz faktory jako zdravotni stav, cviceni a
management hraji dalezitou roli v regulaci kortizolu.
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Pokud jde o cirkadianni rytmus kortizolu u koni, vysledky ukézaly, ze 1 kdyZ vétSina koni
vykazuje postupny pokles hladiny kortizolu v pribéhu jednotlivych fazi odbért, tyto zmeény
nejsou statisticky vyznamné, tudiz nelze vtéto praci s jistotou potvrdit piitomnost
cirkadidnniho rytmu. Odbornd literatura opakované potvrzuje, ze koné vykazuji cirkadidnni
rytmus v hladindch kortizolu. Studie ukdzaly denni vzorec, pfi¢emz vrchol koncentraci

[RA4

[ RA4

faktory. Tento vysledek muze byt ovlivnén napftiklad fyzickou aktivitou koni pfed odbérem,
stresem z manipulace, zménami v prostiedi, jako je teplota, hlu¢nost nebo ptitomnost jinych
zvitat. Dale mohou hrat roli individuélni rozdily mezi konmi. U koné¢ jménem Gerry byl
zaznamenan atypicky pribéh hladin kortizolu béhem dne a obecné vyssi hodnoty kortizolu,
pfi¢emz jednou z moznych pficin této odchylky mize byt dlouhodobé plisobici stres. Tuto
domnénku potvrzuji Strzelec et al. 2011, ktefi u koni ucastnicich se naro¢nych aktivit
pozorovali vyssi hladiny kortizolu. Dal§im moZznym diivodem pro zvySené hladiny kortizolu
mize byt naptiklad pfitomnost bolesti ¢i onemocnéni, coz potvrzuje studie Maira et al. 2014,
kterd potvrdila, Ze naptiklad koné s kolikou maji vyssi hladiny kortizolu.
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7 Zavér

Tato diplomova prace poskytuje uceleny pohled na vliv riznych faktorti na hladiny
kortizolu u koni, s diirazem na bolest a vék. Vysledky ukézaly, Ze bolest vyznamné ovliviiuje
hladiny kortizolu, pfi¢emz koné trpici bolesti vykazuji vy$si koncentrace tohoto hormonu.

Tento zavér potvrzuje roli kortizolu jako biomarkeru pro identifikaci bolestivych stavl u
koni, cozZ je v souladu s ptedchozimi studiemi, které naznacuji silnou asociaci mezi bolesti a
zvySenymi hladinami kortizolu. Méteni kortizolu miize pomoci v€asné identifikovat koné trpici
bolesti nebo stresem, coz umozni efektivnéjsi péci a zlepSeni zivotnich podminek.

Naopak, vliv véku na hladiny kortizolu nebyl potvrzen, pficemz rozdily mezi v€kovymi
skupinami nebyly statisticky vyznamné. Tento vysledek ukazuje na slozitost faktort, které
ovliviluji reakci na stres a bolest. Je vSak tfeba mit na paméti, Ze studovany vzorek byl omezeny
a vysledky by mohly byt ovlivnény SirSim spektrem individualnich rozdild, zdravotniho stavu
a dalSich proménnych, které nebyly v této praci podrobné zohlednény.

V oblasti cirkadidnniho rytmu kortizolu byly pozorovany zmény v hladindch kortizolu
béhem dne, nicméné tyto zmény nebyly dostatecné silné, aby byly povazovany za statisticky
vyznamné. | pfesto, ze odborna literatura potvrzuje existenci cirkadianniho rytmu u koni,
vysledky této prace naznacuji, ze individuélni faktory, jako jsou aktivita koni a environmentalni
podminky, mohou ovlivnit sekreci kortizolu, coz brani prokazani jasného denniho vzorce.

Celkové lze vysledky této prace povazovat za krok k lepsimu pochopeni reakce koni na
stres a bolest, coz je zasadni pro efektivni fizeni jejich zdravi a pohody. Ziskané zavéry mohou
slouzit jako zéklad pro dalsi vyzkumy v oblasti fyziologie koni. Pro dal$i potvrzeni a rozsifeni
téchto vysledkli by bylo vhodné provést vyzkum s Sir§im vzorkem koni, zahrnujicim rizné
vékové skupiny, zdravotni stavy a dalsi faktory, které by mohly ovlivnit hladiny kortizolu.
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9 Seznam pouzitych zkratek a symbolu

ACTH — Adrenokortikotropni hormon (Adrenocorticotropic Hormone)
ATP — Adenosintrifosfat (Adenosine Triphosphate)

CMP — Composite Measure Pain Scale (kompozitni Skéla pro hodnoceni bolesti, Casto
pouZivana u zvifat)

CPS — Composite Pain Scale (validovand multifaktorova Skéla bolesti, obsahujici rtzné
behavioralni i fyziologické parametry)

CRH - Kortikotropin uvoliiujici hormon (Corticotropin-Releasing Hormone)
DNA — Deoxyribonukleové kyselina (Deoxyribonucleic Acid)
ELISA — Enzymova imunosorbentni analyza (Enzyme-Linked Immunosorbent Assay)

EQUUS-FAP — Equine Utrecht University Scale for Facial Assessment of Pain (Cast
hodnoticiho systému bolesti koni podle vyrazu obliceje)

FACS — Facial Action Coding System (systém koédovani mimickych zmén (napft. pii bolesti)
na zéklad¢ aktivity obli¢ejovych svall)

HCP CPS — Horse Chronic Pain Composite Pain Scale

HCPS — Horse Chronic Pain Scale: komplexni Skéla skladajici se z behavioralni ¢asti (HCP
CPS) a mimické ¢asti (EQUUS-FAP).

HGS — Horse Grimace Scale: nastroj pro hodnoceni bolesti u koni podle vyrazu obliceje
(mimiky)

HPA — Hypotalamo-hypofyzarné-adrenalni osa (Hypothalamic—Pituitary—Adrenal Axis)
LFT — Lateralni pritokové testy (Lateral Flow Tests)
RNA — Ribonukleova kyselina (Ribonucleic Acid)

SAM — Sympatoadrendlni systém (Sympatho-Adrenal Medullary System)
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