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Brezost klisny a poporodni péce o hribé

Souhrn

Tato bakalaiskd prace popisuje a shrnuje zakladni postupy a principy vyuzivané
chovateli pii reprodukci koni.

Zacina anatomickym a fyziologickym popisem pohlavniho tustroji klisny a snim
souvisejiciho pohlavniho cyklu. Jsou zde uvedené pozorovatelné zmény, zpiisoby vySetieni,
fizeni pohlavniho cyklu a vyuziti znalosti pro naslednou plemenitbu.

Zpusoby plemenitby zahrnuji Ctyfi zdkladni metody, se kterymi se dnes muzeme
v chovu koni setkat a jejich zakladni princip a mozZnosti vyuZiti.

Pokud plemenitba a proces rozmnozovani prob&hne tak, jak ma, nasleduje u klisny
obdobi biezosti. V téchto kapitolach je popsana zakladni charakteristika bifezosti, metodika
diagnostiky biezosti, péce o klisnu béhem biezosti a prenatalni vyvoj hiibéte.

Obdobi biezosti kon¢i porodem, ktery mizeme dé€lit na tfi hlavni faze. Ty jsou popsany
v piislusnych podkapitolach. Déle jsou uvedeny mozné porodni komplikace ze strany matky,
nebo ze strany plodu.

V ptipadé, Ze porod probéhne hladce a narodi se Zivotaschopné hiibé, je tieba sousttedit
se na jeho management, a pfedev§im na management laktujici klisny. Toto obdobi je stresujicim
pro matku 1 hiibé. Je potieba neustale kontrolovat zdravotni i1 psychicky stav.

Pobyt hiibéte u matky konc¢i obdobim odstavu. Ten se v chovech koni rovnéz provadi
riznymi zpusoby. Odstav je jeden z dalich tikond spojenych s vysokou mirou stresu, ktera
muze mit velky vliv na budouci Zivot hiibéte, popt. zdravotni stav matky. I v tomto obdobi je
nutné nezanedbat pfiznaky moZnych komplikaci a veskeré ukony provadét dikladné a

ohleduplné ke hiibéti i matce, v zajmu zachovani dobrého zdravi a tim i kvalitniho chovu.

Klicova slova: fije, bfezost, plemenitba, porod, laktace, odstav



Pregnancy of mare and pospartum care of foal

Summary

This bachelor thesis describes and summarizes the basic procedures and principles used
by the breeders in the reproduction of horses.

It begins with an anatomical and physiological description of the mare's genitals and the
associated sexual cycle. There are observable changes, methods of examination, control of the
sexual cycle and the use of knowledge for subsequent breeding.

The methods of breeding include four basic methods that can be used in horse breeding
and their basic principle and possibilities of use.

If the breeding and reproduction process takes place as it should, the mare is pregnant.
These chapters describe the basic characteristics of pregnancy, the methodology of pregnancy
diagnosis, the care of the mare during pregnancy and the prenatal development of the foal.

The gestation period ends with childbirth, which can be divided into three main phases.
These are described in the relevant subchapters. The following are possible birth complications
on the part of the mother or on the part of the fetus.

If the birth is smooth and a viable foal is born, it is necessary to focus on its management,
and especially on the management of a lactating mare. This period is stressful for both mother
and foal. It is necessary to constantly check the health and mental state.

The foal's stay with its mother ends with the weaning period. It is also done in various
ways. Weaning is one of the other actions associated with a high level of stress, which can have
a major impact on the future life of the foal, or mother's health. Even in this period, it is
necessary not to neglect the symptoms of possible complications and to perform all actions
thoroughly and respectfully to the foal and mother, in order to maintain good health and thus

quality breeding.

Keywords: heat, pregnancy, breeding, delivery, weaning
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2 Uvod

Domestikace kon¢ — zvitete, keré po tisice let zilo divoce ve volné ptirodé — vytvorila
zcela nové a odlisné podminky pro jeho zivot. Ochofenim koné a podtizenim svym potiebam
doslo ke zméng zptisobu Zivota a jeho rytmu. Clovék zadal ¥idit a usmériiovat plemenitbu koni
za uCelem ziskani pozadovanych vlastnosti, kvality a uzitné hodnoty. Diky riznym naroktm
Cloveka vznikla nejriznéjsi plemena, jejichz zastupci se 1i$i nejen konstituénimi a vizualnimi
vlastnostmi, ale i vlastnostmi charakterovymi a vykonnostnimi.
domestikaci. Pro voln¢ zijici kon€ je charakteristickd vazba na biologicky optimalni dobu pro
rozmnozovani a také to, ze pusobeni genotypt riiznych hiebcti ve stddé bylo znacné omezené
kvili hierarchii stdda. Procesem domestikace sice vazba fije na jarni (optimalni) obdobi
nevymizela, ale diky jiz velmi sofistikovanym principim chovu koni, Gpravou zivotnich
podminek a vyzivy, je fije klisen Castéj$i. V zajmu chovu ale nejcastéji byva ptipousténi prave
Vv pfirozené nejvyhodnéjSich jarnich mésicich.

Klisny v souc¢asnych podminkach chovu se na zaklad¢ individualniho pfipafovaciho
planu zapousti vybranym hiebcem. Pro uspéSny chov je nutné béhem biezosti zajistit klisné
dokonalou péci a predchézet moznym zdravotnim komplikacim, které by mohly ohrozit vyvoj
htibéte, nebo zivot klisny. Vyvoj hiibéte po narozeni je velmi rychly. Prvni tydny zivota jsou

wev

nejdulezitéjsi pro vytvoreni pout nejen mezi matkou a hiibétem, ale i mezi hiibétem a ¢lovékem.
Toto obdobi byva jedno z nejkritictéjSich, protoze hiibé snadno ziska negativni zkuSenost, ktera
muze neblaze ovlivnit jeho dalsi psychicky vyvoj. Je proto nutné postupovat dle zékladnich
pravidel a s pfihlédnutim k etologickym principtim konég, a to nejen béhem htibéciho obdobi,
ale 1 béhem odstavu a po cely dalsi Zivot jedince.

V z4jmu kazdého chovatele by mél byt kvalitni a GspéSny odchov a produkce zdravych a

psychicky vyrovnanych koni s co nejlepsimi vlastnostmi pro dané zaméieni.



3 Cil prace

Cilem této bakalatské prace je zpracovani zakladnich informaci ohledné reprodukce
koni. Uvadi informace o fyziologii reproduk¢nich organti klisny, popisuje biezost, porod a
odchov hiibéte. V kazdé kapitole jsou popsany bézné postupy, mozna rizika a jejich prevence.
diagnostiky, moznych patologickych jevi a feSenim zdravotnich a jinych komplikaci. Shrnuje
spravné postupy pro uspesny odchov hiibéte a zachovani vyborného zdravotniho a
psychického stavu matky i hiibéte.
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4 Pohlavni organy klisny a pohlavni cyklus
4.1 Pohlavni organy klisny

Tato kapitola se zabyva anatomii reproduk¢énich organi klisny, popisuje jejich
individualni strukturu a funkci. Perineum, vulva, pochva a délozni hrdlo jsou vnéjsi organy
s ochranou funkci. Chrani choulostivé vnitini organy: délohu, vejcovody a vajecniky, které
zajist'uji oplodnéni a nasledny vyvoj embrya (Morel 2008).

411 Vulva

Vulva je vnéjsi ¢ast reprodukénich organi klisny a slouzi k ochrané pochvy. Sklada se
ze stydkych pysku a klitorisu. Vné&jsi ¢ast je tvofena pigmentovanou kizi a potnimi zlazami.
Vnitini ¢ast je tvofena sliznici, kterd prechazi v pochvu. Mezi obéma sténami vulvy se
nachazi svérag, ktery je podélné upnuty ke stydkym pyskim. Odhaluje vnitini sténu pochvy
pfi tzv. blyskani béhem obdobi fije (Morel 2008).

Podle Misate a Jiskrové (2005), ma vulva Klisny specificky tvar: ventralni spojka mezi
stydkymi pysky je zaokrouhlena a dorzalni ostrd. U ostatnich domadcich zvifat je tomu naopak.

4.1.2 Pochva

Pochva klisny je ptfiblizné 1823 cm dlouhd s primérem 10—-15 cm. Stény pochvy jsou
tvofeny svalovinou a sliznici. Elasticita svalovych vrstev umoZiuje velkou pruznost
potitebnou pii porodu. Pochva také slouzi jako ochranna bariéra, diky produkci kyselych a
neutralnich sekrett, které pisobi baktericidné. Plsobi ale také spermicidn€. Proto se pti
ejakulaci semeno uvoliiuje bud’ na vrchni stranu déloZzniho hrdla, nebo spodni stranu délohy,
aby nedoslo k nepfiznivym G¢inklim poSevniho prostiedi s relativné vysokym pH. Konkrétni
slozeni posevniho sekretu je ovlivilovano fazi reprodukéniho cyklu klisny (Morel 2008).

4.1.3 Délozni kréek

Dé&lozZni kréek uzavird pohlavni cesty k zevnimu prostiedi, tvoii selek¢ni bariéru a depo
pro spermie (pfi¢né fasy a tvorba hlenu, ktery v hustém stavu poméha uzavirat délozni kréek a
ve stavu tekutém napomaha kopulaci a praniku spermiti). (Dolezel et al. 2015)

Jeho podoba se méni v zavislosti na fazi cyklu. Béhem diestru je sevieny, ma témet
bilou barvu, méfi 4-5 cm v priméru, sekretu je minimalni mnoZzstvi a je husty. Pfi obdobi
estru se svalova vlakna uvoliuji a zvysuje se produkce sekretu, délozni kréek se barvi do
rizova a mize mirné prolinat do pochvy (Morel 2008).

4.1.4 Déloha

Davies (2017) uvadi, ze déloha je tvotena svalovinou a sklada se ze dvou déloznich
rohtl, téla délohy a délozniho krcku. Délozni sténa je tvofena povrchovou vrstvou
(perimetrium), svalovou vrstvou (myometrium) a délozni sliznici (endometrium). Délozni
rohy jsou ptiblizné 25 cm dlouhé, té€lo délohy 18-20 cm dlouhé s primérem 10 cm. D¢loha je

11



na jednom konci spojena s déloznim krékem a na druhém pokracuje ve vejcovody. Starsi
klisny, které mély za sviyj zivot nékolik hiibat, maji délohu vétsi.

D¢loha uchovava, chrani a zivi (endometrium — délozni zlazy, mateiska placenta)
koncept po ptipadném oplozeni a svymi kontrakcemi (myometrium) napomaha transportu
spermii po zapusténi nebo vypuzuje koncept pii porodu (Dolezel et al. 2015).

Nebftezi déloha klisny je ulozena na ptfechodu zadni ¢asti dutiny bfisni v dutinu panevni
(Misai & Jiskrova 2005).

415 Vejcovody

Pokracovanim déloznich rohi jsou vejcovody, které maji i stejnou strukturu. Ty
ptesouvaji zralé ovulované vajicko do délozniho rohu. Byvaji 25-30 cm dlouhé a 2-3 mm
Siroké. Dochazi v nich k oplozeni vaji¢ka. Misto, kde se vejcovody spojuji s vajecniky, se
nazyva nalevka vejcovodu. Ta obsahuje fibrily, které slouzi k zachyceni vajicka a jeho posunu
(Davies 2017).

Bowling & Ruvinsky (2000) zmifuji ve své publikaci experiment z roku 1997, pii némz
byl méfen Cas, za ktery se dopravi oplozené vajicko z vejcovodu do délohy. Vysledkem bylo
144 az 169 hodin od ovulace k vytvofeni moruly, coz je podstatné delsi ¢as, nez napiiklad u
prasat (48 hodin) a piezvykavci (72 hodin).

4.1.6 Vajetniky

Vajecniky jsou parovy organ fazolovitého tvaru a slouzi jako primarni organ
reprodukéniho systému. Obsahuyji tisice vaji¢ek a produkuji hormony. Kazda klisna se rodi
s urCitym poctem vajicek a dalsi se jiz béhem Zivota nevytvari. Pfed ptfichodem puberty je
aktivita vaje¢nikd velmi nizkd. Od obdobi puberty jsou zrald vajicka vyplavovana z vajec¢nikii
Vv pravidelnych intervalech za plisobeni hormont. Puberta u klisen pfichazi nejcastéji mezi
10-24 mésicem Zivota, v priméru v 18 mésicich. Vaje¢niky také produkuji sami¢i hormon
estrogen. Velikost a tvar vajecnikli zavisi na fazi d€loZniho cyklu. Naptiklad béhem zimniho
obdobi jsou vajecniky 2-4 cm dlouhé (Bowling a Ruvinsky, zmifuji rozmezi 3,5-6 cm) a 2-3
cm Siroké. S ptichodem jara se jejich velikost az zdvojnasobi (Davies 2017).

Béehem fyziologického reprodukcéniho obdobi obsahuji vajeéniky folikuly a lutealni
struktury v riznych fazich vyvoje. Dominantni folikul miize béhem fije v priméru nardst 3 az
5 mm za den. Preovulacni folikuly jsou primérné 40-45 mm Siroké. Jejich velikost také zavisi
na plemeni. Napf. u plemene Quarter horse, nebo Arabsky plnokrevnik je velikost 35-45 mm,
Americky klusdk a Anglicky plnokrevnik 40-50 mm a u taznych klisen je to az 50-60 mm.

Misaf & Jiskrova (2005) uvadéji, ze vajecniky klisny maji ve srovnani s ostatnimi druhy
hospodatskych zvitat podstatné mensi ovulaéni plochu. Ta je u klisny omezena jen na maly
okrsek povrchu ovaria nazvany ovula¢ni jamka.

4.2 Pohlavni cyklus a projevy Fije
Hospodatska zvitata obecné miizeme dle typu pohlavni aktivity zatadit do tfi kategorii.

Zvitata polyestricka (s pravidelnym pohlavnim cyklem po cely rok, napt. krava,
prasnice), zvifata monoestricka (s jednim pohlavnim cyklem v ur¢itém ro¢nim obdobi, vétSina
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divokych zvitat). (Dolezel et al. 2015).

Klisna se spolu s kozou a ovci fadi mezi zvifata sezonné polyestricka (se sezonni
pohlavni aktivitou). Sezoénnost klisny je charakterizovana vyraznym poklesem syntézy a
sekrece LH, ktery za¢ina okolo podzimni rovnodennosti. Endogenni rytmy spojené
s reprodukci u sezonnich zvitat jsou potlaCovany nebo synchronizovany podle periodickych

environmentalnich podnéti. U koni je timto podnétem primarné délka svételného dne
(Williams et al. 2012).

4.2.1 Charakteristika fazi pohlavniho cyklu

Prvni fije spojena s uvolnénim oplozeni schopného vajicka do nalevky vejcovodu
nastava po dosazeni pohlavni dospélosti klisny, ptiblizn€ mezi 12 a 18 mésicem stafi. Do
chovu se vsak klisny zatazuji az po dosazeni chovatelské dospélosti, coz je podle jednotlivych
plemen ve véku 3—4 let. Pohlavni cyklus trva primérné 20-23 dni a u klisny se déli na dvé
zakladni faze: estrus — folikularni faze (rast a ovulace Graafova folikulu) — (béhem ovulace
folikul praska v misté ovula¢ni jamky a dojde k uvolnéni oocytu a folikularni tekutiny.
Praskly folikul se mtze naplnit krvi a zformovat corpus hemorrhagicum, dale vznika corpus
luteum (McCue & Squires 2015) a diestrus — lutealni faze (vznik zlutého téliska a jeho
pusobeni). Je-li klisna oplozena, je pravidelné stfidani estru a diestru zastaveno, diestralni faze
plynule pfejde v graviditu trvajici primérné 340 dni (320 az 365 dni). Po porodu u klisny
nasleduje velmi kratké poporodni obdobi — puerperium a jiz po 7 az 9 dnech nastupuje nova
prvni poporodni fije a cely pohlavni cyklus v zdvislosti na sezon€ pro klisnu zac¢ind znovu
(Dolezel et al. 2015).

Estrus trva praimérné 5-7 dni. Typické chovani ustava vétsinou 24-48 hodin po ovulaci.
Obdobi estru je charakteristické vysokou koncentraci estrogenti a luteiniza¢niho hormonu
(LH) a normalni koncentraci progesteronu (Pinto & Frazer 2012).

Diestrus trva vétsinou 14-15 dni. Klisna odmita hiebce. Obdobi diestru je
charakteristické vysokou koncentraci progesteronu. Prostaglandin F2a produkovany délohou
béhem 14. az 15. dne zplsobi luteolyzu a navrat do obdobi estru (Pinto & Frazer 2012).

Rije na po¢atku a na konci reprodukéniho obdobi byvaji delsi, &asto neplnohodnotné
nezakonc¢ené ovulaci, v disledku ¢ehoz mize byt prodlouZeny cely pohlavni cyklus. V
prubéhu jara a 1éta se fije zkracuji. Obdobi sezénniho anestru a reprodukéni obdobi je znaéné
ovlivnéno individualitou klisny. Nekteré klisny si zachovavaji pravidelny pohlavni cyklus po
cely rok, u jinych se objevi pouze ne€kolik cykli v roce. Reprodukéni obdobi je do jisté miry
svazano s obdobim linani, coz miiZe byt v praxi urcitym voditkem. Hlavnim faktorem, ktery
se uplatiiuje na opétovném nastartovani pohlavni ¢innosti na jate je svétlo, zejména
prodluzujici se délka svételného dne, dale pak teplota a rovnéz uroven vyzivy (Dusek et al.
2007).

Svétlo je mimo jiné jednim ze zpisobli umélého fizeni pohlavniho cyklu, kterému je
vénovana dalsi podkapitola.

4.2.2 Principy a Fizeni pohlavniho cyklu

Sezonnost klisen je zpisobena hlavné zménou délky svételného dne, déle pak
primérnou denni teplotou i kondici klisny. Fotoreceptory v oku zaznamenévaji délku
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svételn¢ho dne a predavaji tuto informaci epifyze, ktera produkuje melatonin. V hodinach,
kdy je tma, je melatoninu produkovano vice a jeho zvySena produkce ovliviiuje hypotalamus
a pulzatilni charakter uvoliiovani GnRH. Pokud dojde k uvolnéni GnRH pouze v jednom ¢i
dvou pulzech béhem dne, klisna vykazuje na vaje¢nicich pouze simultanni rist a zanik
malych (<2 cm) folikula (malé folikularni viny). Pii tiech ¢i Ctyfech pulzech GnRH dennég je
stimulovana produkce FSH a dochdzi tak k intenzivnéjSimu folikularnimu ristu formou
velkych folikularnich vin (pfechodné obdobi). (Dolezel et al. 2015).

Velka folikularni vina pfedstavuje frontalni riist nékolika folikulti do velikosti 2,5 — 3
cm v pruméru, selekce jednoho (pfipadné dvou) tzv. dominantniho folikulu, ktery dale roste
témer do velikosti mensiho predovulacniho folikulu (>3 cm), avSak v pfechodném obdobi
jesté nedozrava a neovuluje, nybrz atretizuje a zanika. Délka folikularni viny se pohybuje
kolem 10 dnti. Teprve uvolnovani GnRH kazdé dvé hodiny nebo i Castéji vyrazné stimuluje
sekreci LH vyustujici v LH vInu a u klisny tak mize dojit k ovulaci dominantniho folikulu, a
tak nastupu pohlavniho cyklu. Snizeni pulztt GnRH nasledné snizuje produkci FSH a LH v
adenohypofyze, coz vede béhem podzimu ke snizovani pohlavni aktivity klisny a déle pak az
k zimnimu anestru. Hraniéni délka pro stimulaci uvoliiovani GnRH ¢ini nejméné 15-16 hodin
svétla, respektive maximalné 8 hodin tmy (Dolezel et al. 2015).

Dolezel et al. (2015) také zminuji zajimavé otazky ohledné faktord ovlivitujicich
sezonnost klisen. Naptiklad pro¢ se zimni anestrus u piiblizné 20 % klisen nevyskytuje a
jejich fije probihaji vice méné pravidelné po cely rok nebo naopak pro¢ se zimni anestrus
vyskytuje i u slepych klisen.

Reprodukéni aktivitu klisen miizeme rozdélit podle ro¢nich obdobi do 4 stadii:

- Jarni pfechodné obdobi

- Ptipoustéci obdobi

- Podzimni pfechodné obdobi

- Zimni anestrus

4.2.3 Zpisoby umélého Fizeni pohlavniho cyklu

V chovu koni je v nékterych ptipadech potfeba upravit pohlavni cyklus klisen.
Nejcastéji se tak déje u klisen teplokrevného typu na severni polokouli, kdy jejich prvni fije
ptichazi vétsinou v bfeznu a diky témto zplisoblim je mozné zkratit zimni obdobi anestru a
vyvolat fiji diive (Davies 2017).

Svétlo

Davies (2017) také uvadi, Ze fijova aktivita je zavisla na délce svételného dne. Délka
dne by se méla uméle prodluzovat od zacatku fijna. Efektivni je prodlouzit délku svételného
dne o tficet minut za tyden. Maximum, coz je 16 hodin svétla, by mélo byt dosazeno piiblizné
Vv ptlce ledna a udrzovano po zbytek zimy. Svétla nemusi zlistdvat zapnuta, pro stimulaci staci
pouze kratké plisobeni.

Potiebnd intenzita svétla je minimalné 120 luxt, coz je zhruba svétlo pottebné
k pohodInému ¢teni novinového textu (Dolezel et al. 2015).

Piisobenim na epifyzu dojde k naruseni produkce melatoninu. Melatonin je produkovan
behem temné faze dne. Prodlouzenim doby svétla se zkrati doba plisobeni melatoninu, coz
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nasledn¢ stimuluje produkci GnRH (gonadotropin releasing hormonu) v hypothalamu
(Dascanio & McCue 2014).
Obrazek od Seneda et al. (2016) pro jasné znazornéni:

5p.m. 10 p.m.

4343 3

Day light Artificial light

Obr. 1 — zndzornéni piisobeni svétla (Seneda et al. 2016)

Hormonalni metody

K ovlivnéni estralniho cyklu je vyuzivano mnoho riznych hormonti a existuje mnozstvi
farmaceutickych moznosti pro vyvolani fije.

Dolezel et al. (2015) v této problematice uvadi implantaty analogi GnRH (napf.

goserelin) avsak nedoporucuje je k rutinnimu vyuziti vzhledem k jejich finanéni
naroc¢nosti. Jako dal$i schiidnéjs$i moZznost uvadi vyuziti tzv. rebound efektu po aplikaci a
nasledném vysazeni progesteronu. Zakladem je aplikace progesteronu nebo jinych gestagenti
po dobu 1015 dni, pfi¢emz zdlraziuji, ze této metody by se mélo vyuzit v pifechodném
obdobi, tedy v obdobi, kdy klisna vykazuje vné&jsi ptiznaky estrogenizace. K progesteronové
terapii Ize pouzit bud’ injek¢ni progesteron, nebo aplikacné pohodIngjsi altrenogest, ktery se
podava peroralné. Lze pouzit i intravaginalni preparaty urc¢ené pro skot PRID nebo CIDR. Je
tteba ovSem znovu zdiiraznit, Ze uspéch tohoto postupu Ize o¢ekavat pouze u klisen, které
jsou jiz v jarnim pfechodném obdobi a na ovariich vykazuji velké folikularni viny. U klisen v
hlubokém anestru nema progesteronova terapie Zadny ucinek.

Dascanio & McCue (2014) doporucuji pro klisny v hlubokém anestru pouziti
rekombinovaného FSH, ktery stimuluje vyvoj folikulti. Také uvadi, ze u 75 % klisen, kterym
byl navic podan hCG (human chorionic gonadotropin) byla vyvoldna ovulace a u velké ¢asti
z nich doslo k ovulaci vice folikuld.

Misaf & Jiskrova (2005) uvadi v piehledné tabulce dalsi zptusoby fizeni pohlavniho
cyklu:

Tab. 1 — zpiisoby rizeni pohlavniho cyklu (Misar a Jiskrovd, 2005)

T i

Anestrie sezonni

Fyziologicky stav - zastaveni
pohlavniho cyklu v zimnim
obdobi

Stimulace ¢asného nastupu pohlavniho
cyklu prodlouZenim svételného dne (od
zad. prosince umélym osvétlenim 200W na
délku svételného dne 12-14 hodin)

Anestrie lakta¢ni, anestric
v pritbéhu reprodukéni sezony

Pohlavni aktivita jc snizena
nebo se neprojevuje v pribéhu
reprodukéni sezony (u laktadni
v souvislosti s laktaci)

Aplikace hormondlni Ié¢by — RH
gonadotropnimi hormony nebo
progesteronem (pohlavni cyklus se
Lhastartuje” vysazenim progesteronu po
jeho cca 10denni aplikaci)

Likvidace perzistujiciho
Zlutého téliska, potieba fizeni
nebo synchronizace Hje

V pfipadé perzistujiciho
Zlutého téliska je klisna jalovd,
aviak pohlavni cyklus
neprobihd

Aplikace prostaglandinu 2a

Podpora ovulace v fiji

Ovulace miZe probhnout

v obdobi mimo piipusténi,
snizuje se tak pravdépodobnost
zabieznut

Aplikace humdanniho choriového
gonadotropinu (HCG), pfip. equinniho
choriového gonadotropinu, pfipravki na

bizi RH gonadotropnich hormonit).
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4.2.4 Detekce Fije

Znalost pohlavniho cyklu a spravna detekce optimalni doby pro zapusténi je zakladem
pro uspesné zabieznuti. Je velmi dilezité 1 z ekonomického hlediska, kdy pfipousténi neni
nejlevnéjsi zaleZitosti, a proto je zadouci jakakoli rizika, pochybeni a nesrovnalosti
eliminovat.

Prvotnim voditkem, které ndm naznacuje ptichod fije, jsou typické ptiznaky a fijové
chovani klisny. Misat & Jiskrova (2005) popisuji zevni ptiznaky fije a fijové chovani klisny
takto:

- ptekrveni d€lohy a pochvy, otevieni délozniho krc¢ku a vytok ¢irého hlenu z
pochvy,

- zdvihani ocasu nahoru a do strany,
,,blyskani®, casté moceni a zména chovani klisny.

Ptitomnost hiebce provokuje, resp. zesiluje zevni ptiznaky fije a fijjové chovani klisny.
Klisna v ptitomnosti hiebce zaujima typicky postoj s pokleslou zadi, ocasem zdvizenym a na
stranu, ,,blyska*, vypuzuje malé davky moci. Piesto, ze ne kazda klisna se mtize projevovat
vSemi vysSe uvedenymi ptiznaky, je vyzkouSeni klisny tzv. prubifem (zkusebnikem) zna¢né
spolehlivou metodou detekce fije. Zkouseni klisen je nejcastéji praktikovano u zkusebni
stény. Ta zabrani ptipadnému poranéni prubifte.

Ponékud podrobngéjsi informace pro uréeni doby ovulace ziskame dle Duska et al.
(2007) vyuzitim:

- rektalniho vysetieni folikulu na vaje¢niku sonografem a palpaci-posuzujeme
konzistenci folikulu, jeho tvar a velikost, silu folikularni stény;

- rektalniho vySetfeni dé€lohy sonografem-posuzujeme stupen piekrveni délohy, jeji
tonus a proliferaci;

- fenoménu taZnosti cervikalniho hlenu, pfipadné arboriza¢niho fenoménu pfi
mikroskopickém vySetieni;

Jelikoz vyse uvedené moznosti predpovédi ovulace jsou omezené z divodu
fyziologické variability a zavislosti na zru¢nosti a zkuSenosti vySetiujiciho, dal$i moZnosti
stanoveni vhodné doby k zapusténi je vySetfovani klisny vykazujici pfiznaky fije a folikul
>3,5 cm v pruméru na vajecnicich v 6hodinovych intervalech a pii prukazu absence tohoto
dominantniho folikulu bezprosttedni zapusténi klisny. Pfi tomto zptsobu se vychazi z
predpokladu, Ze vysoka pravdépodobnost k oplodnéni u klisny ptetrvava do 6 hodin po
ovulaci (Dolezel et al. 2015).

Nasledujici tabulka od Misafe & Jiskrové (2005) popisuje zmény na vajecnicich klisny
stanovené palpaci a odvozeni ovulace:

Tab. 2 — posouzeni doby ovulace palpacz (Mzsar & Jiskrova 2005 )

Iz Vajcémk _[c mal Y, tuh\ a bez re ¢fu - nemiize nastat difve neZ za 5 dni
2 Vajucmk je m3k&i, pruZny, ma reliéf tvofeny nékolika - nemuZe nastat dfive neZ za 1 den
vyvijejicimi se folikuly mensimi neZ 30rm
; 3 Tdentifikace jednoho folikulu vét3iho neZ 30mm, mékké |-  miZe nastat v pristich 12 hodinach
a pruzné konzistence s obsahem folikuldrni tekutiny
4. Va;ecmk je mel\b beztvary a bez relicfu - probéhla pred méné nez 36 hodinami
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Tab. 3 — rozdily v Fijovém chovani hospodarskych zvirat (Gordon 2004)

klisna Postoj typicky pro moceni, ¢asto zdvizeny ocas, ¢asté moceni (malé
mnozstvi moci), odhaleni klitorisu (blyskani),

krava Neklidné chovani, zvedani a vrténi ocasem, Casta chlize, naskakuji nebo
na sebe nechaji naskakovat, ofichavani

prasnice Neklidné chovani vétsinou v noci, typicky reflex nehybnosti

ovce Intenzivni vyhledavani samce, neklid

koza Casté medeni, vrténi ocasem, nechutenstvi

4.2.5 Vyvolani ovulace

Spolehlivym prostfedkem k vyvolani ovulace v priméru za 36 hodin je hCG. Jeho
hlavni nevyhodou je omezend opakovatelnost jeho pouZiti, ponévadz vzhledem k jeho
glykoproteinovému sloZeni zpusobuje tvorbu protilatek, snizujicich jeho u¢innost. Tento
problém fesi pouziti deslorelinu (Ovuplant), ktery je aplikovan jako podkozni implantat a
zpisobi ovulaci za 48 hodin. Nevyhodou je nutnost odstranéni implantdtu ihned po zjisténé
ovulaci, protoze v piipadé neuspéchu inseminace brani nastupu dalSiho plnohodnotného
cyklu (Dolezel et al. 2015).

Dalsi kapitola této prace se zabyva zpusoby piipousténi. Je velmi dilezité dodrzet
optimalni dobu a mit na paméti dilezité aspekty, které uvadi Misat & Jiskrova (2005):
Zivotnost vaji¢ka po ovulaci je 12 hodin, Zivotnost spermii v pohlavnich orgénech klisny je
pfi pfirozené plemenitbé 48 hodin po pfipusténi. Pro zvySeni pravdépodobnosti oplozeni u
kazdé klisny je potieba pripoustét klisnu opakované kazdych 48 hodin pocinaje 2. dnem fije.

4.2.6 Poruchy pohlavniho cyklu

Abnormalni pohlavni cyklus byva zaznamenavan ve spojeni s infekci délohy, Spatnou
télesnou kondici, bolesti, tumory vaje¢nikti, neovulujicimi folikuly, systémovym
onemocnénim (inzulinova rezistence, Cushingtiv syndrom) nebo pokroc¢ilym vékem klisny.
Vykyvy z normalu piedstavuje vyrazné zkraceny cyklus (klisny vykazuji fiji v rozpéti
pfiblizné€ 14 dni) ¢i vyrazné prodlouzeny cyklus (minimalné 25 dni), a to at’ uz oddalenym
nastupem dalsi fije (prolongovana diestralni faze) nebo jejim trvanim (prolongovany estrus).
(Dolezel et al. 2015).

5 Zpisoby plemenitby

Mezi dulezité aspekty plemenitby patii bezesporu snaha o zachovani zdravého
genetického materialu a vysoka tspéSnost zabteznuti. Chovatelé maji moznost volit mezi
nékolika béZznymi postupy pfipousténi, vyjma plemen, u kterych je zpisob pfipousténi dany
plemennou knihou. V této kapitole jsou popsany nejéastéji vyuzivané zpusoby, jejich vyhody
a nevyhody a jejich stru¢ny prubéh.
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5.1 Prirozena plemenitba (ve volnosti)

Volna piirozena plemenitba neni v reprodukci koni piili§ vyuzivana, pestoze tahle
metoda s sebou nese nejvyssi tspéSnost zabieznuti. Frekvence a intenzita sexualnich interakci
mezi hfebcem a klisnami je béhem roku nestéla, ale pretrvava. Kdyz je klisna v fiji, frekvence
interakci se zvySuje az na stovky kontakt a komunikaci za den. V porovnani s volné zijicimi
neni u ,,domdacich* hfebcli umoznén témét zadny kontakt a prekopulacni interakce (Seneda et
al. 2016).

Morel (2008) uvadi, ze pii volné plemenitbé ptipousti hiebec fijici klisnu i osmkrat za
den.

Pro srovnani, Seneda et al. (2016) uvadi, ze naptiklad u hovéziho dobytka je byk
jednoduse vpustén do stada krav, a to na zacatku reprodukéniho obdobi a je stazen ze stdda o
nckolik mésicti pozdéji.

Dalo by se fict, Ze metoda volné ptirozené plemenitby s sebou nese vice negativ. Na
rozdil od skotu zde zalezi spise na kvalité nez na kvantité. Vpusténi plemenného hiebce do
stada klisen by znamenalo mozné riziko zranéni a nepokoju ve stad¢. Piesto, Ze tato metoda

vvvvvv

5.2 Prirozena plemenitba (z ruky)

Jak je jiz zminéno Vv uvodu kapitoly, existuji plemena, u kterych neptipada v uvahu
zadny jiny zptsob plemenitby neZ plemenitba ptfirozena. Mezi tato plemena patii naptiklad
anglicky plnokrevnik, nebo arabsky plnokrevnik. Diky tomu, Ze dochazi k pfimému kontaktu
mezi hiebcem a klisnou, je dulezité dbat na bezpecnost a predchazet zranéni hiebee, klisny,
nebo Cloveka.

Asistovana ptirozena plemenitba je fizena a ustalena metoda plemenitby klisny
s vybranym hiebcem. Dilezité je bandazovani ocasu klisny, aby se zabranilo pfipadnému
zranéni penisu a jeho infekci (Davies 2017).

Pro dosaZeni nejvyssi pravdépodobnosti oplodnéni by méla byt klisna pfipousténa
hiebcem kazdé dva dny béhem fije. Pokud je z néjakého ditvodu nutné klisnu pfipustit
hfebcem dvakrat za den, je doporuceno druhy den vynechat a hiebce nechat odpocivat
(Seneda et al. 2016).

5.3 Uméla inseminace

Tato metoda se d4 povazovat za nejrozsifenéjsi a nejvyhodnéjsi metodu plemenitby.
Rizika jsou minimalni, vyhod je mnoho. Semeno hiebce podléha kontrolam a konzervaci.
Provadi se mnozstvi vySetfeni a testdl, diky kterym je zajisténo, ze nedojde k pienosu nemoci
nebo genetickych vad a negativnich predispozic. Dalsi nespornou vyhodou je, ze nedochazi
k pfimému kontaktu mezi klisnou a hfebcem, tudiz nemiize dojit k vzajemnému poranéni.
klisny. Krom¢ vyse zminéného je také moznost pfipousténi hiebcem, ktery je jiz po smrti.

Dascanio & McCue (2014) popisuji umélou inseminaci jako metodu, ktera umoziuje
vyhodnotit semeno hiebce a urcit jeho schopnost oplozeni, spolu se zajisténim toho, ze zivé a
pohyblivé spermie jsou umistény do délohy klisny, pti ¢emz se dba na to, aby bylo zabranéno
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kontaminaci ¢i infekci. Klisny mohou byt pfipoustény Cerstvym, zchlazenym, ¢i mrazenym
spermatem.
Inseminace se u klisen provadi vaginalnim zptisobem do d€¢lozniho krcku (Misaf &
Jiskrova 2005).
Ptiprava inseminacni davky
Dascanio & McCue (2014) vy¢lenili shrnuti postup:
e (Odebrani semene

e Vyhodnoceni objemu, koncentrace a pohyblivosti spermii.

Pohyblivost spermii se hodnoti 0-5. 0 = téméf zadna, 5 excelentni. (Morel, 2008)

e Vypocitani inseminac¢ni davky — min. 500 miliont progresivné¢ motilnich
spermii (PMS) - doporuceno pro inseminacni davku Cerstvého spermatu.

e Pfidani vhodného fedidla do Cerstvého semene (minimalni pomér 1:1) — je
doporucovana koncentrace 25-50 miliont PMS/ml (davka celkem 10-20 ml,
Morel (2008) uvadi objem davky 10-30 ml).

e Pti vyuziti chlazeného spermatu se doporucuje celkovy pocet az miliarda PMS
V objemu jedné inseminacni davky-koncentrace 25 miliont PMS/ml (davka
celkem 40 ml, Morel (2008) uvadi objem davky 10-60 ml).

Tab. 4 — Prijatelné rozmezi parametrit normalniho semene hrebce (Morel 2008)

Parameter Acceptable range

Volume of sperm produced 30-250 ml

Sperm concentration 30-600 x 105 mI-!

Morphology Minimum 40-50% physiclogically normal
Live : dead ratio 6.0:4.0

Motility Minimum 40% prograssively motile sperm

Longevity at room temperalure 45% alive after 3 h
10% alive after 8 h

pH 6.9-7.8
White blood cells < 1500 m-"
Red blood cells < 500 mil-!

5.3.1 Inseminace ¢erstvym spermatem

Cerstvé sperma definuje Dusek et al. (2007) jako: nefedéné sperma ziskané pomoci
um¢lé vaginy a ihned pouzité k inseminaci klisny.
Tab. 5 — mnozstvi ejakuldtu riiznych hospodarskych zvirat a jeho schopnost oplozeni riizného
poctu samic (Gordon 2004)

e - 1l

15-20 mares 400-600 cows | 30-40 ewes 20-30 sows

I I

19



5.3.2 Inseminace kratkodobé konzervovanym (chlazenym) spermatem

Odebrané sperma se zfedi (fedidla jsou na mlé¢éné nebo zloutkové bazi) a postupné
ochladi. Redidlo ochrani povrchové membrany spermii a obsahuje energetické a pufrovaci
latky. Kratkodob¢ konzervované insemina¢ni davky je mozno uchovat 48 i vice hodin.
Doporuceny postup je inseminovat klisnu ihned po doruceni inseminacni davky (nejpozdéji
12 hodin po odbéru spermatu) a po 48 hodinach inseminaci opakovat (Misai' & Jiskrova
2005).

Dusek et al. (2007) uvadi, ze pouZzitelnost inseminacni davky a Zivotnost spermii se
pohybuje mezi 12 az 48 hodinami v zavislosti na pouzitém fedidle.

Nejaktualngjsi zdroj, tedy Kowalczyk et al. (2019) uvadi, ze v ptipadé chlazeného
spermatu je vétsinou vyuzivano komercnich zatizeni pasivniho chlazeni, které pomalu zchladi
nafedéné semeno na teplotu 5°C. Tedy teplotu dostate¢nou pro zpomaleni bunééného
metabolismu a zaroven zachovani dilezitych funkci semene az na 72 hodin po jeho odbéru.
Nicméné sperma hiebcll je mnohem citlivéjsi na chladovy Sok nez sperma jinych druhd.

Na zaklad¢ nize uvedenych grafii se da metoda inseminace chlazenym spermatem
povazovat v Evropé€ za nejrozsifenc;si.

5.3.3 Inseminace dlouhodobé konzervovanym (mraZenym) spermatem

Tato metoda s sebou nese nesporné vyhody. Jak je jiz vySe zminéno, patii mezi né
hlavné moznost zachovani genetického materialu hiebei, ktefi jsou jiz po smrti, moznost
pfipousténi hiebei z jinych zemi a kontinentl bez nutnosti pfesouvani a dalsi.

Misaf & Jiskrova (2005) charakterizuji dlouhodob¢ konzervované sperma jako
konzervaci spermatu jeho zmrazenim a uchovanim v kapalném dusiku. Dale zminuji, ze
rozhodujicim faktorem pro uspé$nost této metody je technologie zamrazovani.

Bé&hem vyvijeni metody bylo zkouSeno velké mnozZstvi fedidel. Vé&tSina z nich je totozna
s fedidly, ktera jsou vyuzivana pti kratkodobé konzervaci, lisi se obsahem kryoprotektant,
jako je na priklad glycerol. U glycerolu doslo k zjisténi, Ze funguje 1épe u inseminac¢nich
davek skotu nez koni, jelikoz pro sperma hiebce je toxicky. Pfesto je stale v davkach
vyuzivan, ale v malém mnozstvi (Morel 2008).

Dusek et al. (2007) popisuji postup po fedéni tak, Ze se sperma ochladi a potom se
zmrazuje vétSinou v pejetach o objemu 0,5 az 4 ml, nebo v hlinikovych tubach o objemu 7 ml.
Po zmrazeni se insemina¢ni davky spermatu uchovavaji v kontejnerech s kapalnym dusikem.

Zajimavé a dulezité informace také uvadi Kowalczyk a kol. (2019). Zminuji, ze
kryokonzervace je v soucasné dob¢ jedinou moznou metodou pro uchovani spermatu na
neurcitou dobu. Kryokonzervace a proces rozmrazovani snizuji Zivotaschopnost a pohyblivost
spermii u vSech domadcich zvitat, véetné koni. Také existuji diikazy, ze kryokonzervace vede
k defragmentaci DNA, ktera je dilezita pro oplozeni a nasledny vyvoj embrya. Velké
mnozstvi negativnich vlivii kryokonzervantli souvisi S osmotickym stresem. Béhem chlazeni
se okolo teploty 0 °C, zacinaji vytvaret extracelularni ledové krystaly, coz zptisobuje vyrazné
zvySeni osmolarity a tim dochazi k vystaveni bun€k osmotickému stresu. Vysledkem téchto
osmotickych stresort je poSkozeni cytoplazmatickych membran, DNA, a tak podobné.
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V ptipad¢ kryokonzervace jsou dosud nevysvétlené rozdily ve vhodnosti pro uchovani pii
nizkych teplotach mezi jednotlivymi hiebci (Kowalczyk et al. 2019).

V zavéru této podkapitoly jsou uvedeny grafy vypracované v ¢lanku od Kowalczyk a kol.
(2019). Vyjadtuji Cetnost pouziti umélé inseminace u riznych klisen, dle jejich vyuziti. Dale
pak preference vyuziti chlazeného, ¢i mraZzeného spermatu.

Tab. 6 — Vyuziti inseminace u klisen v Evropé, v zavislosti na jejich
zpusobu vyuziti. (Celkovy pocet klisen = 2480, severni Francie = 986,
vychodni Néemecko = 940, jihozapadni Polsko = 554)

(Kowalczyk et al. 2019)

Mares
Years
Sport Breeding Other

2013 497, 37 14%
2014 53% 4% T
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Graf 1 — procentudlni vyjadrent vyuziti chlazeného a mrazeného spermatu u sportovnich
klisen (2013-2017) — na zdkladé dat z evropskych inseminacnich stanic (Kowalczyk et al.
2019)
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Graf 2 - procentualni vyjadreni vyuziti chlazeného a mrazeného spermatu u chovnych klisen
(2013-2017) — na zdkladé dat 7 evropskych inseminacnich stanic (Kowalczyk et al. 2019)
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Graf 3 - procentudlni vyjadreni vyuziti chlazeného a mrazeného spermatu u ostatnich klisen
(2013-2017) — na zdakladé dat z evropskych inseminacnich stanic (Kowalczyk et al. 2019)

5.4 Embryotransfer

Seneda et al. (2016) popisuji embryotransfer jako vyjmuti jednoho nebo vice
oplodnénych oocytii nebo embryi z klisny darkyné a jeho transfer do délohy klisny
piijemkyné¢.

Poprvé byl ET proveden v Japonsku v roce 1972. V soucasné dobé je jeho vyuzivani
nejrozsitenéjsi v Brazilii (dale Argentiné a USA), kde zahrnuje piiblizné€ 43 % vSech
ziskanych embryi na svété (Morel 2008).

Cena jednoho embryotransferu se v USA pohybuje mezi 5 500 — 7 500 $ (LeBlanc &
Kelleman 2012).

Nicméné komer¢ni vyuziti ET u koni ma pted sebou jeste dlouhou cestu
k sofistikovanosti a ispéS$nosti, jakou ma tato metoda u skotu a ovci. V Evropé a Severni
Americe vzrostla popularita diky dosazeni zvySeni poc¢tu hiibat na klisnu a rok asociaci chovu
plemene Quarter horse (Morel 2008).

Misaf & Jiskrova (2005) uvadi zakladni vyhody embryotransferu:
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- Umoziuje ziskat od nejkvalitnéjSich klisen vice potomk, nez je mozné pfirozenou
cestou

- Umoziuje zajistit u Spickovych klisen jejich soucasné sportovni i reprodukcni vyuziti

- Umoziuje konzervaci embryi velké genetické hodnoty

Pti embryotransferu se daji vyuzit dvé metody. Chirurgicky a nechirurgicky
embryotransfer.

Uspé$nost transferu je nejvyssi, pokud je pfijemkyné v pohlavnim cyklu
synchronizovand s darkyni a ovuluje v rozmezi 1 dne pfed a 3 dnti po transferu (Dascanio &
McCue 2014).

Pozadovana mira synchronizace mezi klisnou darkyni a klisnou pfijemkyni je pfimym
dikazem embryo-materndlni komunikace (Klein 2016).

Sance na ziskani embrya od zdravé klisny se pohybuje kolem 70-80 %, je tedy pomérné
vysoka. Niz§i pravdépodobnost je u sportovnich klisen a Spatné zabtezavajicich klisen (Parker
2012).

V ptipadé Gispésnosti uchyceni embrya v klisné ptijemkyni uvadi Munroe et al. (2011)
75% uspésnost uchyceni embrya v klisné piijemkyni pii odbéru mezi 7. — 8. dnem. Obecné se
uvadi praimé&rna a ptijatelna uspésnost 50 % (Losinno 2014).

Geneticka vybava hiibéte je urcena klisnou, ktera produkovala vajicko a hiebcem, ktery
vajicko oplodnil. Tato technika také vyuziva skute¢nosti, ze béhem prvnich 16-18 dni zivota
embrya se embryo v podstaté volné pohybuje v déloze, nema jesté vytvoiené zadné upevnéni
nebo piipojeni. To umoziuje jeho vyjmuti. Pro uspésnost ET je nutné, aby dé€loha, do které je
embryo vpravovano, byla synchronizovana s délohou, ze které bylo embryo vyjmuto. Aby
bylo tohoto dosazeno, musi byt synchronizovan fijovy cyklus darkyné i pfijemkyné. Toho je
obvykle docileno pouZitim exogennich hormoni. Dle zaznami by mély darkyné s piijemkyni
ovulovat do 24 hodin mezi sebou, ale jsou i aktualnéjsi ptipady, kdy byl transfer tispésny i
pokud déarkyné ovulovala 3 dny pted, nebo 1 den po piijemkyni. NejlepSich vysledkt je
dosahovano, pokud ptijemkyné ovuluje 24 hodin po darkyni, coZ znamena, Ze embryo je
umisténo do délohy, ktera je mirn¢€ pozadu oproti déloze darkyné. Tim dojde ke kompenzaci
Vv pfipad€ vyvojové retardace z divodu stresu béhem transferu (Morel 2008).

Kviili potfebé zvysujiciho se poctu piijemkyn se zkoumaji ndhradni metody a postupy.
Jednou z takovych neobvyklych moznosti je vyuziti muly jako piijemkyné. Byly zjistény
ptekvapujici podobnosti ve vyvoji embrya a plodu a v charakteristice délohy mezi dvéma typy
ptijemkyn. Aspekty vajec¢niki a produkce eCG byly rozdilné. Vyuziti mul 1ze zvazit jako
alternativu pro zvySeni dostupnosti piijemkyn v koniskych ET programech (Camargo et al.
2019).

5.4.1 Vyjmuti embrya

Idealni cas pro ziskani embryi je 7. nebo 8. den po oplozeni. Existuje né¢kolik faktord,

vvvvvv

ziskani embrya, kvalita semene, na¢asovani ptipoustéciho obdobi. Pfi ET u koni je zkouména
a vyuzivana superovulace (Seneda et al. 2016).
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Systém folikularnich vin u estralnich cykl vétSiny klisen dovoluje dozrat pouze
jednomu dominantnimu folikulu (Carleton 2011).

Cilem superovulace je podpofit vyvoj folikuld, které by mély zaniknout, ¢ehoz se
dosahuje exogennim podanim hormoni pied nastupem folikularnich vin (Carleton 2011).
Nejnovéjsi moznosti vyvolani superovulace je vyuziti rekombinantniho koniského FSH
(reFSH) (Squires & McCue 2011).

Ovulaci vice folikuli navic ztézuje fakt, ze zralé folikuly mohou byt ovulovany pouze
ovula¢ni jamkou (Allen 2005).

Nicmén¢ vyvolani mnohonasobné ovulace je u koni stale daleko k tomu, aby bylo
klinicky uzitecné ve veétsim métitku, protoze jeho tispésnost je limitovana a hodnoty
pouzitelnosti embryi jsou nestalé (Seneda et al. 2016). Zakladem pro uspé$né vyvolani
superovulace je tedy spravna prace s hormony, které fidi vyvoj dominantniho folikulu a
zaroven znemoziuji zanik podfizenych folikulti (Squires & McCue 2011).

Vyjmuti embrya mize byt provedeno chirurgicky nebo nechirurgicky. Morel (2008)
popisuje ob¢ tyto metody:

Chirurgické vyjmuti

Tato metoda byla vyuzivana v poc¢atcich. V porovnani s nechirurgickymi metodami ma
(zavésu).

Nechirurgické vyjmuti

Nechirurgické vyjmuti embrya bylo poprvé vyuzito v Texasu roku 1979, nékteré zdroje
uvadi Japonsko a rok 1972. Tento zplsob se stal velmi popularnim diky tomu, Ze neni nutna
celkova anestezie a celkové s sebou nese méné rizik. Usp&$nost ziskani embryii je zavisla na
fazi vyvoje embrya. Neni moZné vyjmout embrya mlads$i 5 dnl. Zptsob nechirurgického
vyjmuti se provadi velmi podobn¢ jako u skotu a od svého prvniho Gspésného pouZiti se ptilis
nezménil. Embryo se ziskava vyplachem délohy skladajiciho se ze 3—4 jednotlivych vyplachi
provadénych skrz délozni kréek. Vyplavena tekutina se piepousti pres filtr, ktery zachycuje
embryo (Hartman 2011).

Embryo o velikosti 0,2 az 0,6 mm je nutné vyhledat a posoudit pod mikroskopem. Po
posouzeni a nékolikanasobném oplachnuti embrya ve specialnim roztoku s pridavkem
krevniho séra je embryo pfipraveno k ptenosu (Dusek et al. 2007).

VétSina embryi je vyjmuta z darkyné a ihned jako Cerstva nebo zchlazena jsou
presunuta do piijimaci stanice, pro jejich transfer do 24 hodin. Pouze malé mnozstvi embryi
se zmrazi 1 ptes vyhody vyuziti kryokonzervace. Pouze mald embrya (<300 pm) vykazuji
dobré vysledky zabiezavani i po zmrazeni/rozmrazeni a transferu. At uz je vyuzita metoda
pomalého zchlazeni nebo vitrifikace, uchyceni malych embryi po zmrazeni/rozmrazeni a
transferu se pohybuje od 50 do 70 % (Squires 2016).

5.4.2 Chirurgicky embryotransfer

Chirurgicky embryotransfer neni dle Morela (2008) v soucasné dob¢& popularni.

Provadi se bud’ fezem v linea alba na klisné lezici v hibetni poloze pfi totalni anestezii,
nebo fezem v boku stojici klisny. Embryo se pomoci zpravidla sklenéné kapilary deponuje do
lumenu délozniho rohu. Piesto, Ze je prezivani embryi po chirurgickém zpiisobu transferu
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stale na vyssi arovni (70 %), upousti se v posledni dobé od tohoto zptisobu vzhledem k jeho
naro¢nosti a negativnimu pusobeni na recipienta (Dusek et al. 2007).

5.4.3 Nechirurgicky embryotransfer

NejrozsifenéjSim zptisobem nechirurgického embryotransferu je zplisob transcervikalni.
Je velmi podobny tomu, ktery byva vyuzivan u skotu, poptipadé pii umélé inseminaci (Morel
2008).

Je podstatné jednodussi. Embryo se specialnim zavadécem zavede pies kréek délozni do
téla délozniho. Piezivani takto pfenesenych embryi zavisi na kvalité pfeneseného embrya,
zdravotnim stavu reprodukénich organd piijemce, piesnosti synchronizace a kvalité prace.
Pohybuje se pievazné v rozmezi 30-50 % (Dusek et al. 2007).

Dascanio & McCue (2014) pro co nejvyssi Gspésnost transferu zdtraziuji pfedchazet u
ptijemkyné¢ stresu a napiiklad ji po transferu radéji ponechat ve stadé nez presouvat do stada
jiného.

Davies (2017) uvadi nevyhody, které s sebou nese embryotransfer:

- Financ¢ni naro¢nost
- Technika vyzadujici vysoce proskolené a schopné veterinafe a techniky
- Nizky stupen uspésnosti

At uz dojde k vyuziti jakékoli z vySe zminénych metod, pokud bylo jejich provedeni

spravné, presuneme se do faze biezosti, které je vénovana dalsi kapitola této prace.

Tab. 7 — postupy a etapy embryotransferu (Misar & Jiskrova 2005)
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Nikrevietal

Ptiprava a oplodnéni | P¥esnd identifikace doby ovulace, ndsledné pripusténi
darkyng nebo uméla inseminace. Nevyhodou u klisen je
problematickd superovulace.
Odbér embrya Kateir s tésnicim balonkem se zavede o téla délohy, do | Optimalni stifi embrya:
vyplachem d&lohy celé délohy se vpusti cca 11 fyziologickeho roztoku, po 7 denni embryo (rozpéti
vypusténi se proces 3krit az 4krat opakuje. 5 - 8 dni)
Vyhleddni a separace | Vyplachnutd tekutina se nechd usadit nebo se scedi, pod | Provést ihned po
embrya mikroskopem se za konstantni teploty roztoku 20 — 25°C | vyplachu (do 2 hodin)

embryo (embrya v piipade polyovulace) vyhledd a

posoudi (velikost je v priméru 0,3mm), nékolikrat se
oplachne a umisti do fyziologického roztoku.

Piijemkyng musi mit zcela zdravé reprodukéni organy, jeji
pohlavni cyklus musi byt uméle synchrenizovéin s cyklem
darkyné (optimum - ovulace pifjemkyné je o cca 24 hodin
pozdéisi nez ovulace darkyné.

Pfenos embrya - Chirurgicky — punkei stény délozniho rohu

1. celkova anestezie, klisna lezici v hibetni poloze,

Vyber a pliprava
pfijemkyné

Chirurgicka cesta mi
vy&&i procento prezivani

fez v linea alba embryi

2. lokdlni anestezie na stojici klisng, fez v boku Nechirurgicka cesta je
- Nechirurgicky — zavedeni specidlniho katetru pies Setrnéjsi k piijemkyni a

kr&ek déloZni do t€la déloZniho cca lem za kréek jednodussi.

déloZni

6 Brezost

Pokud dojde k uspésnému oplodnéni a zapocne vyvoj embrya a pozdéji plodu,
oznacujeme toto obdobi jako obdobi biezosti. Tato kapitola je rozdélena do ¢ty hlavnich
témat a to: charakteristika biezosti u koni, diagnostika btezosti, pé€e o biezi klisnu a mozné
poruchy a negativni jevy béhem tohoto obdobi.

Reprodukéni organy klisny podléhaji béhem biezosti riznym zménam. Tyto zmény jsou
zpusobeny reakci organd na stimulaci hormony a ristem plodu (Dascanio & McCue 2014).

Tyto zmény jsou podstatné pro diagnostiku a kontrolu biezosti. K pozorovani téchto
zmén a diagnostice jsou vyuzivany rizné metody, které jsou uvedeny v podkapitolach.

6.1 Charakteristika briezosti u koni

Primeérna délka biezosti je 333-336 dni. Rozmezi u teplokrevnych klisen je 310-384
dni, u jinych plemen rozmezi 322-345 dni. Osli maji pro srovnani biezost dlouhou 13 mésicti
(Davies 2017).

6.1.1 Endokrinni Fizeni brezosti

Z hlediska endokrinniho fizeni miiZeme rozd¢lit biezost klisny na dvé faze: rand biezost

(do 150 dnti od oplozeni) a pozdni (od 150 dnti do porodu). Okolo 6. dne embryo
migruje do d€lohy a ziskava ziviny z délozniho mléka a sekretti. V tomto obdobi jesté nejsou
patrné vyrazné zmény (Morel 2008).

Béhem této doby byva embryo ve fazi pozdni moruly nebo rané blastocysty (Munroe
2020).
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Prvni vnitini (matef'ské) rozpoznani biezosti se dostavuje 48 hodin po oplozeni diky
produkci proteinu zvaného ,.early pregnancy factor (EPF). Tento protein byl detekovan
kromé koni naptiklad i u lidi, ovci a mysi. Ma za ukol branit produkci hormonu PGF2a. To je
dulezité pro zachovani pohybu embrya po dé€loze a jeho kontaktu s kazdou ¢asti endometria
(Munroe 2020).

U klisny, kterd nezabtezla, je 14. den po ovulaci produkovan prostaglandin F2a
endometriem, coz zpusobuje regresi zlutého téliska (Klohonatz et al. 2019).
- Progesteron
Munroe (2020) popisuje progesteron jako nezbytny pro udrzeni gravidity.
Primarni corpus luteum pretrvava diky potlaceni produkce PGF2a. Po 35-40
dnech btezosti se vedlejsi folikuly na obou vajecnicich méni v sekundarni CL
(coz je stimulovano hormonem eCG).
Béhem 6.-14. dne je koncentrace progesteronu v plazmé asi 8-15 ng/ml?,
podobna koncentraci béhem diestru nebo koncentraci béhem estru u klisny, ktera
neni biezi. Od 15. dne zac¢inaji byt znatelné rozdily mezi biezi a nezapuSténou
klisnou. U biezich klisen hladina progesteronu po 16. dni pomalu klesa a
dosahuje priimérné hodnoty 6 ng/ml™ okolo 30. dne. Nasledné se hodnoty opét
zvysuji a to na 8-10 ng/ml kolem 45.-55. dne a ziistivaji na této trovni do 150.
dne biezosti. Hladina progesteronu ziistdva na 1-3 ng/ml™ do 240. az 300. dne
bfezosti a nasledné klesa na bazalni mnozstvi pted porodem. Progesteron
produkovany CL je nezbytny pro zachovani gravidity béhem prvnich 75 dni
(n¢kdy 150). Po 150. dnu je na dostatecné trovni progesteron produkovany
placentou, piebira roli a udrzuje biezost (Morel 2008).

- eCG (equine chorionic gonadotropin)
Béhem 35.-40. dne biezosti dochazi v endometriu k sekreci equinniho
chorionového gonadotropinu. Jeho maximalni koncentrace je dosazeno mezi 50.
a 70. dnem po piipusténi. Bazalni koncentrace je dosahovano 100.-120. den
btezosti. Vyznam eCG a divod, pro€ je produkovén jen kratkou dobu gravidity
neni zcela znamy. Nicmén¢ dle uréitych hypotéz ma roli v prevenci
imunologické reakce matky a tvofeni a zachovani sekundarniho CL (Morel,
2008). eCG je Siroce vyuzivan pro superovulaci u ostatnich zvifat pro
embryotransfer (Davies 2017).

- Estrogeny
Koncentrace estrogenil v plazmé se béhem gravidity méni. Mezi 0. a 35. dnem
jejich hladina odpovida hladin€ u nebiezich klisen béhem diestru, ale poté se
prudce zvysuje na 3-5 ng/ml? okolo 40. dne. V obdobi mezi 40.-45. dnem se
jeho koncentrace ustali, nebo mirn¢ snizi a je konstantni az do 60.-70. dne, kdy
znovu mirn¢ stoupa. Vrcholu dosahuje mezi 210. a 280. dnem biezosti — 8
ng/mlL. Equilin a equilenin jsou dva hlavni specifické kofiské estrogeny.
S blizicim se porodem jejich hladina klesa az na 2 ng/ml™ v obdobi porodu
(Morel 2008).
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- Prostaglandin F2a
V pozdnim obdobi biezosti se objevuji zbytky hormonu PGF2a, ekvivalentu
PGF2a zacatku biezosti. Znatelny nartst koncentrace nastava az s ptichodem
porodu, kdy tyto hormony hraji diilezitou roli pro kontrakce myometria délohy
(Morel 2008).

- Relaxin
Tento hormon, jak uvadi Davies (2017) je detekovan v séru klisny kolem 80.
dne btezosti a zlstava ve vysoké koncentraci az do jejiho konce. Béhem pozdni
bfezosti pomaha mlécné zlaze pfipravit se na laktaci.
Béhem druhé poloviny bfezosti postupné uvoliluje panevni vazy, coz napomaha
ptipravé porodnich cest na prichod mladéte. Hlavnim zdrojem relaxinu je
béhem pozdni biezosti placenta. U klisen s narusenou placentalni funkei se pied
abortem snizi hladina relaxinu (Klein 2016).

6.1.2 Placentace

Pevna a elasticka glykoproteinova kapsule obaluje kofiskou blastocystu mezi 6. a 23.
dnem po ovulaci. M4 kulaty tvar a tvofi fyzickou oporu pro embryo, které prochazi t€lem
délohy od 6. do 17. dne pomoci kontrakei myometria, které jsou stimulovany uvoliiovanim
prostaglandinu F2a a prostaglandinu E-2. Kapsule také kumuluje slozky produkované
endometridlnimi zldzami (d€lozni mléko), které slouzi jako vyziva pro pohybujici se embryo.
Pohyb embrya ustava 17. den a dochézi ke zvyseni tonicity délohy, coz fixuje zarodek
V jednom déloZnim rohu. 35. den biezosti se trofoblast zdrodku rozd€li na invazivni a
neinvazivni komponenty. Chorionovy prstenec trofoblastu ptisobi na endometrium, které
vytvaii unikatni endometrialni kalisky (Allen & Stewart 2001).

Endometrialni kalisky se objevuji pfiblizn€ od 25. dne gravidity a viditelné jsou od 40.
dne. Dosahuji velikosti nékolik milimetr( aZ 5 centimetri a objevuji se témet vZdy jen
V obfezlém déloZnim rohu. V misté endometrialnich kaliskl se nevyskytuje placentarni
spojeni (DoleZel et al. 2000).

Kalisky produkuji chorionovy gonadotropin, ktery synergicky plisobi s hypofyzarnim
folikulo-stimula¢nim hormonem pro indukci sekundarniho lutealniho vyvoje v matetskych
ovariich. Bunky kaliSka pfedstavuji pro plod cizi antigeny, coZ stimuluje silnou matei'skou
hormonalni a bunéénou imunitni reakci, kterd omezuje Zivotnost kaliski. Neinvazivni
trofoblast alantochorionu vytvaii stabilni kontakt s epitelem endometria okolo 40. dne. Dalsi
100 dni se vytvaii komplex interdigitaci s endometriem a dochazi k formovani
mikrokotyledonovych hemotrofnich vyménnych jednotek, které pokryvaji cely povrch
placenty (Allen & Stewart 2001).

Jednotlivé choriové klky (zacatek placentace) se tvoii jiz v 5. tydnu bfezosti. Na
povrchu choria vnikaji klkovité Gtvary, které nabiraji na velikosti, dochdzi k jejich rozvétveni
a pronikani do krypt délozni sliznice. Placentace jako proces je ukoncéena jiz v 10. tydnu
biezosti. Spojeni jednotlivych klkl je podobné jako u skotu, vznikaji utvary podobné
karankulim. Funkci placenty je umoznit latkovou vyménu mezi matkou a plodem. Je
pripojena ke stén¢ délohy a spojena s plodem pupecni $nirou. Ta obsahuje cévy a umoznuje
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cirkulaci krve mezi plodem a matkou. Je dilezité mit na paméti, ze krev matky a plodu se
nikdy nemisi, pouze se dostavaji do blizkého kontaktu (Davies 2017).

U vsech konovitych je placenta diftzni a epiteliochoridlni. Latkové vymény mezi krvi
matky a plodu probihaji skrze mikrokotyledony. Mikrokotyledony jsou intenzivné se vétvici
struktury pokryté trofoblastem a tvoii interdigitaci s matefskym endometriem, pro
maximalizaci latkové vymeény. Nicméné gestacni charakteristiky se 1iSi mezi jednotlivymi
plemeny koni. Experimenty s meziplemennym embryotransferem dokazuji, ze porodni
hmotnost hiibéte zavisi na hrubém povrchu placenty, vaha, objem a povrchovy vyvoj placenty
zase zavisi na velikosti a plemeni matky. Rozdily placentarni struktury a funkce mezi
plemeny byly prozatim jen mélo prozkoumany, i kdyz mikroskopicka vySetieni ukazala, ze
oblast kontaktu mezi matkou a plodem je vétsi u anglickych plnokrevnikd nez u welsh pony.
Vyvoj placenty miize byt ovlivnén metabolismem matky, ktery se také 1i$§i mezi plemeny,
pfi¢emz u pony plemen je Castéjsi vyskyt obezity a metabolickych poruch nez u ostatnich
plemen. Na druhou stranu jsou vice inzulin rezistentni nez plemena velkych koni (Robles et
al. 2018).

Epiteliochorialni placenta klisny se chova jako bariéra pro pfenos imunoglobulinu mezi
matkou a plodem. Z tohoto diivodu se hiibata rodi s nizkou hladinou imunoglobulinu v Krvi
(Pinto 2009).

Ze studie, ktera byla provedena ve Spojenych Arabskych Emiratech (Wilsher et al.
2020) vyplyva nasledujici:

- Sitka a délka alantochorionu se zvétsuji s potadim biezosti
- Zabfezne vétSinou pravy déloZni roh
- Primérna délka pupecniho provazce byla 62,2 + 1,2 cm (Wilsher et al. 2020)

6.1.3 Zmény na pohlavnich orginech

V této kapitole je vyuzito ¢lenéni od Taverne & Noakes (2019) a to na obdobi od
oplodnéni do 40 dni, 40. aZ 120. den a od 120. dne do porodu.

Od oplodnéni do 40 dni
- Vajecniky
CL verum je palpovatelné pouze 2-3 dny po jeho vytvoieni. Piesto, ze ptetrvava
po dalSich 5 az 6 mésici, neni dale zjistitelné. Ovulace béhem toho obdobi jsou
vzacné (Taverne & Noakes 2019).
- Déloha
Bé&hem pozdniho diestru a zacatkem estru je déloha mékka a endometrium

edematozni. Po ovulaci se zvySuje pevnost. Tyto texturni zmény se neobjevuji u
nebfezich samic, z divodu zanikajiciho CL po 10-14 dnech. V biezi klisn¢ CL
setrvava a tonus délohy se zvysuje na maximum okolo 19-21. dne, kdy si
zarodek vytvari mékky, tenkosténny obal pobliZ délozniho téla. Obal zarodku
vy¢niva smérem ventralnim a kranyokaudalnim, ale ne dorzalnim a pomalu roste
behem faze organogeneze, piiblizn¢ do 30 dnti. Poté je rtst rychlejsi a obal se
progresivné rozsifuje na kraj délozniho rohu. Dvojc¢ata jsou vétSinou usporadana
kazdé v jednom déloznim rohu a vytvaii dvé sady endometrialnich kaliski.
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Pokud jsou ob¢ dvojcata v jednom déloznim rohu, vznika pouze jedna sada
endometrialnich kaliskd (Taverne & Noakes 2019).
Tvorba endometridlnich kaliskt je specificka pro biezost koni a je dalSim
dikazem potieby spravné embryo-maternalni interakce pro zajisténi udrzeni
gravidity (Klein 2016).

- Pochva a délozni kréek
Béhem ranné gravidity se pochva stava bledsi a sussi a je pokryta tenkou vrstvou
lepkavého hlenu. Délozni krcéek je maly, pevné sevieny a jeho vnéjsi Cast je
vyplnéna hlenovou zatkou (Taverne & Noakes 2019).

40. az 120. den

- Vajecniky
Toto obdobi je charakteristické vyraznou ovarialni aktivitou, s nékolika
vyvijejicimi se folikuly, coz zplisobuje, Ze je jeden nebo oba vajecniky vEétsi nez
Vv obdobi estru (Taverne & Noakes 2019).

- Déloha
Zarodek kompletné zabira cely délozni roh okolo 60. dne, poté se télo délohy
S druhym déloznim rohem pokryto alantochoridlni membranou. Délozni roh, ve
kterém se vyviji plod, méni své ulozeni z pti¢ného na podélné. Okolo 100. dne je
tenzni d¢loha naplnéna tekutinou. V tomto obdobi se maly plod obaleny
vV amnionu vznasi v relativné velkém objemu alantoidové tekutiny (Taverne &
Noakes 2019).

Od 120. dne do porodu

- Vajecniky
S postupnym zanikem vSech lutedlnich elementt a folikull se vajec¢niky
zmens$uji a jsou tvrdsi. Jsou zapusténé za biezi délohou. Kromé velkych klisen
jsou vétsinou palpovatelné béhem biezosti (Taverne & Noakes 2019).

- Déloha
Postupna distenze délohy diky plodu a tekutindm zptsobuje napnuti utero-
ovaridlniho vazu. Po osmi mésicich plod zaujima pfedni podélnou ventralni
polohu. V déloznich tepnach mize byt patrny fremitus presto, Ze neni tak
vyrazny jako u skotu (Taverne & Noakes 2019).

6.2 Diagnostika brezosti

Reprodukéni organy klisny podléhaji béhem biezosti riznym zménam. Tyto zmény jsou
zpusobeny reakci organi na stimulaci hormony a ristem plodu (Dascanio & McCue 2014).

Tyto zmény jsou podstatné pro diagnostiku a kontrolu biezosti. K pozorovani téchto
zmén a diagnostice jsou vyuzivany rizné metody, které uvadim v podkapitolach.
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Tab. 8 — pocet dni pro urceni gravidity u riiznych druhit hospodarskych zvirat (Taverne
& Noakes 2019)

Day of Maternal Day of Definite
Species Recognition of Pregnancy Attachment
Sow 12 18
Ewe 12-13 16
Cow 16-17 18-22
Mare 12-16 36-38
Goat 17

6.2.1 Palpace per rectum

Palpacni metoda byla historicky nejvyuzivanéjsi pted tim, nez ji doplnila metoda
sonografického vySetteni. Pfesnost palpacni metody zavisi na fazi biezosti, individualité
Klisny a schopnosti vySetiujiciho (Dascanio & McCue 2014).

Dusek et al. (2007) uvadi moznost diagnostiky palpaci od pfiblizn¢ jednoho mésice
biezosti, stejny tdaj uvadi i Misafi & Jiskrova (2005).

Tab. 9 — Velikost plodu béhem riiznych fazi brezosti (Morel 2008)

Age of pregnancy Size of embryonic vesicle
(days pos! coitum) (diameter in mm) Comments
15 15-20
20 30-40 Embryonic vesicle first detected
30 40-50
40 60-70
50 8090
€0 100-130 Most accurate diagnosis

Progesteron a embryotické faktory zplisobuji, Ze déloha btezi klisny ziska vice
tubulozni tvar, je pevnéj$i a napjatéjsi. Zveétsujici se tonus délohy mize byt zaznamenan mezi
12. a 18. dnem po ovulaci. D€loZzni krcek biezi klisny se pevné sevie, je tuhy a protahly.

K jeho uvolnéni dochézi béhem poslednich dvou mésicti biezosti, kdy se kréek zjemnuje a
zkracuje. Krcek klisny pred porodem miiZe byt obtizné rozlisit od jinych mékkych tkani
(Dascanio & McCue 2014).

6.2.2 Vaginalni vySetieni

Vaginoskopie — vysetfeni délozniho kr¢ku a pochvy klisny muze byt podle Morela
(2008) dopliikovou metodou diagnostiky bfezosti, ale neni dostate¢né piesna, aby mohla byt
vyuzivana samostatné. Délozni kréek biezi klisny je svétle rizoveé zbarveny, pevny
s mazlavym hlenem. VétSina zmén je pozorovatelna od 17. az 20. dne bfezosti. Pochva biezi
klisny produkuje husty hlenovity sekret, diky kterému se stény pochvy lepi k sobé¢ a tvoii
bariéru pro ptipadnou infekci. Pfi vaginalnim vySetieni se tato bariéra narusi. Tato metoda by
neméla byt vyuzivana v pozdnim stadiu biezosti vzhledem k moznosti stimulace produkce
prostaglandinu a nechténému vyvolani déloznich kontrakci (Dascanio & McCue 2014).
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6.2.3 Sonografické vySetieni

v

Sonografické vySetieni je absolutné nejspolehlivéjsi pifimou metodou. Pro potiebu
vysetieni gravidity je mozné pouzit sonograf od 11. dne od oplodnéni. V této dobé
diagnostikujeme blastocystu velikosti 3-5 mm, ktera rychle roste a 15. den dosahuje velikosti
asi 15 mm (Dusek et al. 2007). Misafi & Jiskrova (2005) uvadéji udaje 15. den velikost kolem
25 mm.

Po 20. dni je mozné diagnostikovat vlastni zadrodek, od 23. dne pak jeho srde¢ni pulz
(Dusek et al. 2007).

Davies (2017) povazuje za nejvyznamnéj$i metodu prave rektalni sonografické
vysetieni, kdy je ultrazvukova sonda zavedena do rekta pro zobrazeni pod nim lezici d€lohy.
Prvni ultrazvukové vySetieni se vhodné provadét 14.-16. den po ovulaci. V této fazi neni
vacek embrya fixovan v d€loze a je stale pohyblivy. To je idealni ¢as pro diagnostiku dvojcat
a tato metoda je pro jejich identifikaci nejvhodnéjsi. Pokud budeme napiiklad z davodu ceny
provadét pouze jedno sonografické vySetteni, doporucuje se provést ho mezi 21. a 34. dnem
btezosti, ackoli pokud identifikujeme dvojcata, je v této fazi mnohem slozitéjsi jednani a
vétSinou vSe konci ztratou obou embryi. Vysetieni mize byt provadéno i pozdéji, ale po 90.
dni biezosti se celd oblast posouva nize do bficha, a tak je rektalni sonografické vySetieni
mnohem mén¢ uzitecné.

Dascanio & McCue (2014) zdlraziuji, ze by cela déloha méla byt skenovana jednim
nepfetrzitym pohybem, aby nedoslo k vynechani nékteré ¢asti délohy. A zaroven zminuji, Ze
nejcastéj$im mistem, kde je detekovano samostatné embryo nebo dvojcata je délozni télo
kaudélnim smérem, ptiléhajici k déloznimu krc¢ku, nebo kraj délozniho rohu.

- Den bfezosti Procedury

12. - 15. Diagnostika biezosti; identifikace dvojcat;
zhodnoceni corpus luteum; vysetteni folikulu

24. - 27. Kontrola embrya; detekce srde¢ni aktivity;
Potvrzeni absence dvojcat

~35. Kontrola vyvoje bfezosti na zaklad¢
endometrialnich kaliskt

~45, Pocate¢ni vyvoj dopliikového CL

~60. Zhodnoceni stavu biezosti a doplikového CL

55.-90. Diagnostika pohlavi plodu

~150. Kontrola bfezosti a zajisténi prvni vakciny proti
herpesviru (EHV-1)

~300. Pozdni kontrola plodu, monitoring, kontrola

polohy plodu (kranialni, kaudélni), zajisténi
pfedporodnich vakcin

32



6.2.4 Diagnostika brezosti dle koncentrace hormoni

Misar & Jiskrova (2005) popisuji tyto metody jako dobie propracované a pomérné
piesné. Za nevyhodu povazuji zjisténi biezosti az po del$im obdobi. Radi sem naptiklad
chemicky prukaz estrogent v moci-Cuboniho reakce, prokaze biezost od 120. dne. Metoda
biologického prikazu hormonu séra biezich klisen (PMSG) od 40. do 120. dne bfezosti.
Morel (2008) uvadi rozmezi 40 az 100 dni. Déle zminuje, ze equinni chorionovy
gonadotropin (eCG/PMSG) byl tradi¢né zjistovan pomoci biologickych testli, zalozenych na
efektu na reprodukéni trakt laboratornich zvitat. V 60. letech byl vyvinut novy imunologicky
test, znamy jako mare imunological pregnancy (MIP) test. Spolu s testy ELISA a RIA jsou
Siroce vyuzivany. V obdobi 45-100 dni po ptipusténi disponuji zminéné tfi testy piresnosti 60—
100 %. Ptes jejich pfesnost, testovani na eCG ma velkou nevyhodu v tom, Ze nedokéaze
rozlisit, zda je plod zivotaschopny. Po spontdnnim abortu endometridlni kalisky stale nékolik
dalSich dni produkuji eCG, miiZe tedy dojit k faleSné pozitivnimu vysledku.

Za rychlejsi zptisob diagnostiky biezosti povazuji Misat & Jiskrova (2005) chemicky
prikaz progesteronu v krevni plazmé klisny, ktery maze potvrdit biezost jiz mezi 17. az 20.
dnem biezosti. Progesteron je hormon, ktery je zodpovédny za udrzeni gravidity a jeho
zvySujici se hladina indikuje pfitomnost plodu (Morel 2008). Koncentrace progestogenti
Vv plazmé biezi klisny ziistdva zvySend pfed nebo béhem obdobi, kdy by se klisna vracela do
obdobi fije (Taverne & Noakes 2019). Jako nevyhodu tohoto zptisobu oznacuji Misai &
Jiskrova (2005) fakt, Ze méa nulovou moznost odlisit ptipad, kdy se nejedna o biezost, ale o
perzistujici zluté télisko.

6.3 Péce o brezi klisnu

Klisny by mély byt, pro zajisténi narozeni silného a zdravého hiibéte bez trazu
zptisobeného matkou, béhem biezosti chovany zodpoveédné. Zachovani dobrého zdravi klisny,
obeznameni se s ptiznaky bliZiciho se porodu a zajiSténi vhodného prostiedi pro porod
zvySuje pravdépodobnost narozeni zdravého hiibéte. Chovatelské postupy byvaji
pfizpisobeny specidlnim potfebam klisen nebo majiteld, nékteré metody jsou vyuzitelné
univerzalné (Brinsko et. al. 2011).

Tato kapitola je vénovana shrnuti problematiky biezosti z hlediska klisny. Konkrétné
zpisoby a omezeni vyuZiti klisen béhem tohoto obdobi. Dale pak dllezité téma vyzivy,
ockovani a jinych procedur, které jsou pro zachovani zdravi a spokojenosti klisny diilezité.

6.3.1 Prace a pohyb

Klisny byvaji ¢asto béhem biezosti jezdény a vyuZzivany pro jinou praci. U koni, stejné
jako u vétSiny ostatnich druhti, prace vyvolava skrze hypotalamus, hypofyzu a nadledviny
stresovou reakci a zvySuje produkci glykoproteina (Williams et al. 2002).

Akutni a chronicky stres, at’ uz je vyvolany uméle, prostiedim nebo vyzivou, zptisobuje
zvyseni hladiny glykoproteinti, které plisobi inhibi¢né na riist a neptiznivé ovliviiuji vyvoj
plodu (Fowden & Forhead 2004).

Uroveti zatéze zalezi na individualité klisny a jeji minulosti. Mirny pracovni rezim
muze byt provadén formou volného pohybu v otevieném prostoru, nebo jemnym jezdénim
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b&hem ranné biezosti. Klisny, které jsou vyuzivany k jezdectvi, mohou byt jezdény se
zvySujici se opatrnosti do 6 mésict biezosti. V poslednim trimestru by méla prace ustat a
idealn¢ byt nahrazena skupinovou pastvou. Klisny maji ve skupinach vétsi tendenci k pohybu,
nez klisny osamocené (Kiley-Worthington & Wood-Gush 1987).

Jemna prace podnécuje a zlepsuje funkci obéhového systému. Plod ve svém nutri¢nim
piijmu i vydeji kompletné zavisi na matce. Tento transportni systém je zajistovan krevnim
ob¢hovym systém, konkrétn¢ utero-ovaridlni tepnou a zilou. Cirkulace krve timto systémem
je podporovana praci a pohybem a tim se plodu dopravuje kyslik a nutri¢ni latky. Pohyb
zamezuje retenci vody nebo otoklim, které jsou spjaty s klisnami, které jsou zavieny a po
dlouhou dobu stoji, zvlaste¢ v obdobi pozdni gravidity (Huff et al. 1985).

Prace musi byt konzistentni a ne vycerpavajici, v opacném piipadé dochazi k vysokému
procentu abortd. Nadmérna zatéz zptisobuje stres a je znamo, ze stres zvySuje riziko potratu
jak v rané fazi biezosti — okolo 40. dne, tak i v poslednich 6-8 tydnech (Morel 2008).

6.3.2 VyZiva

Denni pfijem Zivin bfezich klisen by m¢l odpovidat zachovné potiebé klisny a
nutri¢nim pottebdm pro vznik a zachovani zivota plodu. Je ocekavan nartist hmotnosti béhem
biezosti a to 0 12-16 % pivodni hmotnosti klisny, pfi¢emz vétSinu hmotnosti tvoii plod a
placenta. Nejvétsi narast hmotnosti plodu se objevuje ve tietim trimestru gravidity, ale
nutri¢ni pozadavky klisny se zvysuji diive (Lawrence 2013).

Néroky na energii stoupaji u bfezich matek zejména v poslednich tfech mésicich, kdy
dochazi k nejveétsi utilizaci energie v rostoucim plodu. Podle riznych literarnich prameni se
odhaduje, ze utilizace plodem je 60-65 %. Pro optimalni zabezpeceni vyvinu plodu v téle
matky byla odhadnuta potieba 1,040 kcal na 1 kg zivé hmotnosti matky brutto energie, které
predstavuje u klisen o zivé hmotnosti méné nez 450 kg asi 12 % jejich télesné hmotnosti a u
klisen 450 kg a vice pouze 10 %. Potfeba SEk na btezost je obecné asi 0 6 az 10 % vySsSi, nez
je potieba pro zachovu (ZPSEk). Respektovani tohoto pozadavku umoziuje optimalizovat
ubytek télesné hmotnosti po porodu a zarucuje bezproblémovy porod a nasledné zabieznuti.
Naopak vysoky nadbytecny piivod SEk v krmné davee zejména v prvnich dvou tfetindch
bfezosti miZe negativné ovlivnit nasledné rozmnoZovaci funkce a zpiisobit poruchy plodnosti.
Poslednich 90 dni pfed porodem stoupaji naroky na koncentraci a celkové mnozstvi
energetickych latek. Podle NRH (1989) potieba stravitelné energie stoupne az o 12 %
zachovné potieby. Podil objemnych krmiv bude klesat. Zmensuje se objem dutiny bfiSni
vlivem rostouciho plodu, proto kryti energetickych potieb musi byt zabezpeceno zvysenym
podilem jadrnych krmiv v krmné davce (Dusek et al. 2007).
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Tab. 10 — nutricni poZadavky klisny behem brezosti (Morel 2008)

Faze Vaha pfed ?inm Vahabéhem |Stravitelnd energie Hrub.y . )
brezosti | graviditou (kg) priristek gravidity (kg) (Mcal) protein | Lysin(g) | Cale) Ple) | Mele) | Kig) |VitA(g
(kg) (8)

< 200 - 200 6,7 252 10,8 8 56 3 10 8

mésici 500 - 500 16,7 630 27,1 20 14 75 25 20

900 - 900 30 1134 488 36 25,2 135 45 36

200 0,13 209 74 304 131 11,2 8 3 10 8

8 mésicl 500 0,32 523 18,5 759 32,7 28 20 76 25 20

900 0,57 942 333 1367 | 588 50,4 36 13,7 45 36

1 200 0,26 226 8,6 357 154 144 10,5 31 10,3 8

mésici 500 0,65 566 214 893 384 36 26,3 17 25,9 20

900 1,17 1019 38,5 1607 69,1 64 473 138 46,5 36

6.3.3 Veterinarni ikony béhem brezosti

Odcerveni

Kontrola parazitd hraje dilezitou roli. Vysoka koncentrace parazitii byva casto
divodem, pro¢ nekteré klisny nevypadaji prili§ dobte. Parazité zptisobuji, ze velka ¢ast zivin
Z potravy, nedojde ke zpracovani klisnou. Strongylidi a hlistice jsou povazovani za hlavni
parazity spojované s onemocnénimi klisen 1 hiibat (Shideler 1993).

V piipadé od¢erveni biezich klisen je potieba opatrnosti — ne v§echna od¢ervovadla jsou

vhodnd. Produkty na bazi benzimidazolii, fenbendazonu, pyrantelu a ivermectinu jsou
povazovany za bezpecné (Card 2000), naopak nevhodné jsou prostifedky na bazi
cambendazolu, které se napiiklad nehodi pro klisny v rané fazi biezosti — do 12 tydnd. Jejich
pouziti s sebou nese riziko abortd. Na konci gravidity se nedoporucuji organofosfatova
odc¢ervovadla, kterd se mimojiné pouzivaji proti stteCkiim, jelikoZ mohou vyvolat kontrakce
hladkého svalstva a zpiisobit kontrakcemi délohy pozdni abortus. V zasad¢ je doporu¢ovano
v poslednim mésici biezosti nepouzivat zadné od¢ervovaci preparaty vzhledem K riziku
vyvolani pfed¢asného porodu (Varner 1983).

Vakcinace

Preventivni zdravotni opatfeni doporuc¢ovana pro btezi klisny zahrnuji pravidelnou
imunizaci pro nejb&znéjsi infekéni onemocnéni. Imunizace biezich klisen mé dva tcely:
ochranu klisny a vyvijejiciho se plodu a kone¢nou ochranu novorozeného hiibéte. Equinni
herpesvirus 1 (EHV-1) a equinni virova arteritida (EVA) pfedstavuji pro biezi klisny
nebezpeci, protoze mohou zplsobit aborty nebo narozeni Zivych, ale infikovanych a
ohrozenych hiibat. Hiibata mtze infikovat velké mnozstvi infekénich organismi, coz je
kompenzovano schopnosti vyvinout si vlastni imunitu tak brzy po narozeni. Imunoglobuliny
produkované jako reakce na antigeny vakciny jsou pfili§ velké pro diftizi skrze placentu,

nicméné protilatky by mély byt koncentrovany v kolostru a jsou tak pro hiibé dostupné béhem

prvnich hodin zivota. V zajmu ochrany hiibéte by méla byt ,,booster vakcina* aplikovana
pramérné mezi 4. a 6. tydnem pired oCekavanym terminem porodu, pro optimalizaci
koncentrace kolostralnich imunoglobulinii a jejich pasivni pfenos hiibéti (Brinsko et al.
2011).
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Nedavné publikace doporucuji nékolik zdkladnich vakein pro koné. Cilem téchto vakcin
je zabranéni Sifeni nemoci, vysoké mortalité a také jejich vyznam pro vetejné zdravi (Wilson
2005).

Vakcinacni program zavisi na nemocech vyskytujicich se v dané zemi. Ve Spojeném
kralovstvi zahrnuje vakcinaci proti tetanu a chiipce a byva podavano 4 tydny pted porodem,
pro zajisténi adekvatné zvysSené hladiny protilatek klisny a pro jejich pfenos do kolostra a dale
Kk hiibéti po porodu (Robinson et al. 1993).

Equinni herpesvirus typu 1 (EHV 1) je problémem v USA a také ve Spojeném
kralovstvi. Tato infekce zptisobuje aborty, nejcastéji v posledni tietiné biezosti, az u 70 %
infikovanych klisen. Pokud je ndkaza predpokladana, nebo v ptipadé prevence, podava se
vakcina v 5., 7. 2 9. mésici biezosti (Mumford et al. 1996).

Equinni virova arteritida (EVA) také zptisobuje aborty a v dnesni dob¢ je jiz dostupna
ziva vakcina. Nesmi se ale aplikovat v poslednich dvou mésicich biezosti (Timoney &
McCollum 1997).

6.4 Prenatalni vyvoj hribéte

Dolezel et al. (2000) uvadi, ze u klisny je blastocysta kulatého tvaru. Kdyz zanikne zona
pellucida, rychle se zvétsuje. Pfiblizn¢ 19 milimetri dosahuje 15. az 16. den biezosti.
Zarodecny tercik je asi 17 milimetrt velky a zloutkovy vacek je vice nez z poloviny vyplnény
blastocelem. Do 16. dne od oplozeni se blastocysta volné pohybuje z jednoho délozniho rohu
do druhého (podrazdénim receptorit dochazi k zabranéni zaniknuti zlutého téliska a zastaveni
produkce PGF2a). 21. den od oplozeni dochazi k diferenciaci amnia a choria. Rychle poté
dochdazi k oddé€leni chorionu od amnia a 28. den bfezosti amniovy vak upln¢ obrlsta a ziskava
centralni ulozeni. Vznika alantoamnion srustem alantoidu s amniem na vnitfni strané, na
vngjsi strané srlista s choriem a vytvaii se alantochorion. Dokonalé spojeni téchto dvou obalil
je ukonceno 64. den gravidity. Zarode¢ny vacek ma kulovity tvar do 5. tydne biezosti, ktery
se méni v polomésicity.

Od 23. dne je vyvoj ve fazi diferenciace a orgdnového ristu. Okolo 40. dne jsou
evidentni vSechny hlavni ¢asti téla, véetné koncetin, ocasu, nozder, o¢i, usi, loktl, o¢nich
vicek, a tak dale. Od této chvile se méni oznaceni embryo na plod (fetus). Béhem 39. az 45.
dne dochézi k diferenciaci vnéjsich genitalii. Hmotnost gonad plodu dosahuje maxima okolo
180. az 200. dne (Douglas & Ginther 1975).

Douglas & Ginther (1975) uvadi model hmotnosti gonad v zavislosti na dnech biezosti:

- 80.den - 1449

- 140. den - 18,79
- 200. den - 48,09
- 320. den - 31,44

Walt et al. (1979) uvadi, Ze nariist a pokles hmotnosti zavisi na proliferaci a degeneraci
intersticialnich bun¢k a koresponduje s obdobim maskulinizace a feminizace plodu.

V této fazi je vétsina vyvoje dokoncena a dochézi k naristu velikosti. 60. den brezosti
se uzaviraji o¢ni vicka a dochazi k detailnimu vyvoji oka. Objevuji se struky. 160. den jsou
patrné prvni znamky srsti kolem o¢i a nozder a okolo 180. zac¢ina riist zin€ na konci ocasu, je
patrna hiiva a celé t€lo je jiz pokryté srsti (Ginther 1992).
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Hiibata se rodi schopna vSech zékladnich télesnych funkci, véetné chiize do 30 az 60
minut (Morel 2008).

7 Porod

Pokud vse, co je popsano vyse, probéhne bez vaznéjsich komplikaci, je prenatalni vyvoj
hiibéte ukoncen fazi porodu.

Je nutné, aby hiib¢ bylo dostate¢né vyvinuté a pfipravené na drastickou zménu
prostiedi, ktera piichazi ve fazi porodu. Je obecné znamo, Ze hiibé vysila pravdépodobné
hormonalni signdly matce o tom, ze byl jeho vyvoj dokoncen. Ptesto, ze hiib¢ urcuje délku
bfezosti, klisna je schopna urcit piesny ¢as porodu. Vétsina klisen rodi v noci, jelikoz ve
volné ptirod¢ je to z hlediska rizika predatori vyhodnéjsi. Je také znamo, ze hlavni roli
Vv procesu porodu hraji prostaglandiny, konkrétné PGF2a, ktery je nastrojem pro spusténi
déloznich kontrakei a také pisobi béhem vsech tii fazi porodu. Pfesny model toho, jak
endokrinni procesy spousti samotny porod — napiiklad, jak se prostaglandiny a dalsi hormony
jako relaxin podileji na uvolnéni délozniho kréku a déloznich kontrakecich — neni stale
dokonale popsan (Brinsko et al. 2011).

Tato kapitola je vénovana zakladnim ptiznaktim bliziciho se porodu, jeho fazim a
moznym komplikacim.

7.1 Priznaky bliZiciho se porodu

Bé&hem posledniho mésice brezosti by méla byt klisna pravidelné kontrolovana a méla
by byt vénovéna zvySend pozornost fyzickym zméndm, které indikuji bliZici se porod. Tyto
zmény zahrnuji napiiklad uvolnéni vulvy a jeji otok, uvolnéni panevnich vazi, zvétSeni
vemene a zmény v mnozstvi a vlastnostech sekretii mlécné Z1azy. NejspolehliveéjSim
indikatorem je vyrazna zména ve velikosti vemene a jeho sekreci. Rist mlééné zlazy je béhem
posledniho mésice biezosti patrny, hlavné v poslednich dvou tydnech. Plni se struky,
voskovity sekret na konci strukti poukazuje na blizici se porod v rozmezi 1 az 4 dnti. Obcas
dochézi k tniku mléka ze struki nékolik dni aZ tydnii pfed porodem. V takovém piipadé
dochdazi ke ztraté¢ mleziva a mélo by ho byt co nejvice zachyceno a zmrazeno, nebo by mél byt
zajistén jiny zdroj mleziva (Brinsko et al. 2011).

Misaf & Jiskrova (2005) uvadi tyto typické ptiznaky porodu:

- Uvolnéné panevni vazy

- ZvétSena mlécna 7laza

- Vylucovani ¢irého sekretu, ktery na konci strukl zasychd — zpravidla béhem
posledniho dne pied porodem

- Bezprostiedné pted porodem zrychlené dychani, poceni, hrabéani

Koncentrace nékterych mineraltl, jako sodiku, fosforu, vapniku a drasliku v sekretu
mlécné zlazy, se také daji povazovat za indikatory bliziciho se porodu (Ousey et al. 1984).

Napftiklad koncentrace vapniku mohou byt zjiStény pomoci testovacich paski na tvrdost
vody (Ley et al. 1993).
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7.2 Priprava klisny na porod

Dascanio & McCue (2014) doporucuji piemistit klisnu do porodniho boxu mésic pied
porodem, z dtivodu vytvoieni kolostralnich protilatek na lokalni patologické organismy.
Klisny byvaji vétsinou podestylany slamou, piliny nebo hobliny se nedoporucuji pro jejich
drobnou velikost a s ni spojenou vétsi Sanci napadeni rozmnozovaciho traktu klisny. VétSinou
se vyuziva box o velikosti 3,5 metru na 5 metrti. Pfed porodem doporucuji zabandazovat
kompletné cely ocas klisny, omyt perineum, vemeno. V dnesni dob¢ je mozné vyuzit
modernich zatfizeni, které informuji chovatele o zacatku porodu. Tato zatizeni se umist'uji jak
na vulvu klisny, tak i na zada, ¢i bok, kde zaznamenaji ulehnuti klisny.

7.3 Pribéh porodu

Porod zahrnuje, jako u vétSiny savcl, tii faze. Prvni faze, je fazi zaujimani pozice
hiibéte a pfipravy vnitinich struktur pro vypuzeni. Druhou fazi je samotny porod hiibéte.
Vypuzeni alantochorionu (placentalnich membran) je tfeti fazi. VSechny tii faze jsou
doprovazeny aktivitou myometria, hlavné samotné délohy. Dochazi ale i k zapojeni
abdominalnich svald (Card & Hillman 1993).

7.3.1 Prvni faze

Prvni faze podle Ginthera (1993) zahrnuje kontrakce myometria a pozicovani hiibéte
pfipraveného na porod. Trva piiblizn€ 1 aZ 4 hodiny.

Délozni svalstvo se stahuje ve vlnach od vrcholu délozniho rohu smérem k déloznimu
kréku. Tyto kontrakce, kterym je napomahano pohybem klisny a hiibéte, udavaji pozici
hiibéte a jeho nasmérovani do porodnich cest (Haluska et al. 1987).

Bé&hem pozdni faze biezosti lezi hiibé ve ventralni skréené poloze (patet hiibéte lezi
podél linie bticha klisny), s pokréenymi pfednimi koncetinami. S postupujici prvni fazi
porodu se hiibé otaci do natazené dorzalni polohy, s pfednimi koncéetinami, hlavou a krkem
natazenymi do porodnich cest. K tomuto pohybu dochazi vétSinou 3-4 hodiny pfed nastupem
druhé faze (Jeffcote & Rossdale 1979).

Postupné se roztahuje délozni kréek, k ¢emuz dochazi koncem prvni faze tlakem
alantochorionovoé membrany a ptednich koncetin hiibéte smérem k délozni ¢asti krcku
(Volkmann et al. 1995).

Béhem této doby je vulva stale uvolnéna a mnozstvi sekretu z pochvy stoupa. Na konci
prvni faze se piredni koncetiny a nozdry hiibéte, spolu s alantochorionem, tla¢i skrz délozni
kréek. V déloznim krcku se tato membrana nazyva cervikalni hvézdou a je jednim ze tii
umisténi, které postrada mikrokotyledony a tim dochézi k preruseni spojeni s endometriem
klisny. Zbylé dvé umisténi se nachéazi u zac¢atku kazdého vejcovodu. Cervikalni hvézda je
nejtené¢im mistem placenty a také se jako prvni protrhava pisobenim myometrialnich
kontrakei, které se viici placentalnim tekutinam zesiluji a tlaci je spolu s hiibétem skrz délozni
krcek. Nasledujici uvolnéni alantoidové tekutiny je indikatorem pro zacatek druhé faze
(Morel 2008).
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Obr. 2 - Sily vyvolané béhem prvni faze porodu jsou doprovdzeny kontrakcemi
délozniho myometria, jak je naznaceno Sipkami (Morel 2008).

7.3.2 Druha faze

Podle Rossdalea & Rickettse (1980) uvolnénim alantoidové tekutiny dojde k lubrikaci
pochvy a vyvolani silngj$ich kontrakci druhé taze. Tyto silné kontrakce pokracuji az do
samotného porodu hiibéte, pfiblizné do 20 minut (pfijatelné rozmezi 5-60 minut).

Na zacatku druhé faze je casto viditelny amnionovy vak, ktery prostupuje vulvou, a
mohou zde byt hmatatelné ptedni nohy a nozdry hiibéte (Morel 2008).

Hftib¢ je narozeno pfednimi koncetinami napied, nasledovanymi hlavou natazenou mezi
nimi. Pfedni koncetiny nevychéazi ven spole¢né, normalné je jedna noha o maly kousek
napied. Tato nesouosost piednich koncetin zmensuje primér hrudniho kose hiibéte, coz je
nejSirsi Cast téla hiibéte. Ve chvili, kdy projdou ramena a hrudnik porodnimi cestami, je
zbytek porodu relativné snadny (Rossdale & Ricketts 1980).

Na konci druhé faze lezi hiib& svou hlavou blize k zadnim nohdm matky, s vlastnimi
zadnimi koncetinami stale uvniti déloznich cest (Morel 2008).

Obr. 3 - Béhem prvni faze je hiibé pozicovano a otaceno smérem k porodnim cestam, pro
pripravu na jeho vytlaceni behem faze druhé (Morel 2008).
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Pritomnost koncetin hiibéte v matce ma jakysi sedativni ti€inek a vétSina klisen se
bezprostiedné po ukonceni druhé faze odmita zvednout (Rossdale & Ricketts 1980).

Béhem poslednich minut porodu se mohou objevit sinusové arytmie az u 80 % klisen (Nagel
etal. 2019).

7.3.3 Treti faze

Tteti faze je obycejné¢ dokoncena maximalné do 3 hodin od konce faze druhé. Délozni
kontrakce pokracuji, ale o sile, ktera odpovida kontrakcim béhem prvni faze. Ve stejnou dobu
dojde ke smrsknuti alantochorionu, diky odvedeni krve k plicnimu ob&hu hiibéte. Cévy
odtahuji alantochorion pry¢ od délozniho endometria. To uvolni zbyvajici spojeni mezi
alantochorionem a déloznim epitelem a donuti placentu k obraceni naruby. Kontrakce béhem
treti faze také napomahaji k vylouceni vSech zbyvajicich tekutin a podileji se na involuci
délohy (Morel 2008).

7.4 Abnormality pri porodu

Abnormality porodu neboli dystokie jsou relativné vzacné, zvlasté u klisen, které jiz
m¢ély hiibé (Vandeplassche 1987). Dystokie mizeme klasifikovat jako stav nebo komplikaci
porodu, které zabraiiuji pfirozenému pritbéhu. RozliSujeme fetdlni dystokie, které souvisi
s komplikacemi plodu a maternalni dystokie, komplikace spojené s matkou. Dystokie mohou
zpisobit prodlevu porodu, kterd miize vést k redukci kysliku ptijimaného hiibétem, dale pak
rozdé€leni placenty nebo zaskrceni krevniho fecisté. To vSe mlize zpusobit slabost narozeného
hiibéte, nebo jiné permanentni problémy jako poskozeni mozku nebo smrt (Morel 2008).

Pokud dojde k dystokii, jsou k dispozici tii hlavni feSeni: manipulace a trakce, cisaisky
fez a fetotomie. Cisafsky ez s sebou nese vyssi riziko pro klisnu 1 hiibé a musi byt provadeén
s anestetiky. Mortalita hiibat narozenych cisafskym fezem se pohybuje okolo 10 %
(Vandeplassche et al. 1979). Poslednim feSenim v ptipadé nékterych typi dystokie je
fetotomie (Vandeplassche 1987). Provadi se na hiibéti, které uhynulo v déloze matky a
zahrnuje rozdéleni téla hiibéte ptimo v matce (Morel 2008).

7.4.1 Nefyziologicka poloha plodu

Nefyziologicka poloha plodu byva nejcastéji zptisobena Spatnou anatomii nebo
fyziologii délohy, coZ znemozinuje porod bez pomoci. Hfibé mize zaujimat mnoho riznych
poloh a jejich napraveni zavisi na konkrétni pozici a schopnosti vySetiujiciho
(Vandesplassche 1993; Blanchard 1995).

Dale jsou uvedeny obrazky, pro jasné zndzornéni moznych nefyziologickych poloh.
Zdroj obrazki: Morel (2008).
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Obr. 4 - Karpalni flexe jedné nebo obou hrudnich koncetin pri porodu znatelné zvétsuje
prumeér hrudniku hiibéte a komplikuje priichod hribéte (Morel 2008).

Obr. 5 - Pokud jsou v porodnich cestach viditelné pouze hrudni koncetiny, hlava
pravdépodobné bude ohnuta zpét. To opét zvétsuje prumér hribéte pri pruchodu porodnimi
cestami (Morel 2008).

Obr. 6 - Pokud jsou V porodnich cestach hmatatelné hrudni i panevni koncetiny hribéte, je
nutné volat odbornou pomoc. Tuto pozici je velmi tezkeé upravit, zvlaste, pokud je klisna
V pokrocilé fazi porodu (Morel 2008).
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Obr. 7 - Poloha takzvaného kozelce. Také se nejdrive objevi vSechny ctyri koncetiny. Miize byt
upravena zatlacenim panevnich koncetin zpét do délohy (Morel 2008).

Obr. 8 - Pokud nejsou hmatatelné zZadné koncetiny, pouze ocas, jednd se o velmi
komplikovanou polohu, kterd vyzaduje veterindarni asistenci (Morel 2008).

7.4.2 Maternalni dystokie
Vcestné 1azko

Vcestné 1Uzko je viditelné jako neporuseny vycnélek allantochorionové membrany ve
vulve klisny, coz zplisobuje selhdni prasknuti v misté cervikalni hvézdy. To mize byt
protrhnuti pro dal$i priibéh porodu. Nicmén¢ selhani prasknuti cervikalni hvézdy je spise
zpisobeno tim, Ze doslo k ruptufe na jiném misté, coz indikuje pted¢asné oddéleni placenty
oddéleni je jednim ze signalti pro nadechnuti hiibéte, mize dojit k jeho uduseni, proto je
nutné alantochorion ihned protfiznout a klisné pomoci s porodem. Tento stav také mize
souviset s infekei placenty (Vandeplassche 1980; Asbury & Le Blanc 1993).

42



Délozni ochablost

Ochablost délohy patii mezi Castéjsi komplikace. V takovych ptipadech dojde
Kk vyCerpani délozniho myometria z divodu nadmérné namahy, obzvlast’ béhem druhé faze
porodu. Tento stav mtze byt ovlivnén vékem, prodélanou infekci délohy nebo retenci
placenty. Ochablost délohy nemusi mit stejny rozsah po celém myometriu. Hrozi tedy
nebezpedi mackani nebo zaskrceni plodu. Ve vétsing pripadt se délozni ochablost fesi
podéanim oxytocinu, pro podporu myometridlnich kontrakci (Vandeplassche 1980, 1993;
Lopate et al. 2003).

Ruptura délozni stény

Ruptura délozni stény byva nejcastéji zplisobena mutaci nebo vybavovanim hiibéte
neptiméfenou silou, obzvlast béhem druhé faze porodu. Miize byt také zptisobena
intenzivnim intrauterinnim pohybem (Wheat & Meager 1972; Patel & Lofstedt 1986; Honnas
et al. 1988).

7.4.3 Retence placenty

Retence placenty mlize zplsobit vazné problémy a je jednou z Casté€jSich poporodnich
komplikaci (Held 1987). Jeji 1é¢ba je velmi variabilni (Warnakulasooriya 2018).

Normalné dochazi k redukci velikosti placenty spolu s redukci krevniho obéhu. Placenta
se scvrkava a separuje od endometria a je vypuzena kone¢nymi kontrakcemi délohy béhem
treti faze porodu. Pokud nedojde k feSeni retence, dochazi k infekci, kterd mize skoncit
fatalné. Retence trvajici déle nez 10 hodiny po porodu indikuje problém. MiiZe byt zptisobena
hormonalni dysbalanci souvisejici s nedostate¢nou koncentraci oxytocinu a tim redukovanou
svalovou aktivitou. Mtize souviset i s deficitem nebo dysbalanci poméru vapniku a fosforu
(Lopate et al. 2003).

Lécba se da provést n€kolika zpisoby, jako je manuélni odstranéni. To musi byt
provedeno velmi opatrné€ a pouze za piedpokladu, Ze je odstranéna kompletni placenta. Pokud
dojde k retenci celé placenty, je mozné aplikovat roztok jodu skrz cervikalni hvézdu, pro
naplnéni alantoidového vaku. Pro dostate¢ny efekt je tieba 1 9-11 litrli roztoku. Po ptiblizn€ 5
minutach za¢ina klisna tlacit proti naplnéné placenté a dojde tak k jejimu vypuzeni. Tato
metoda mtize byt pouzita spolu s oxytocinovymi ptipravky, tlak délohy samotné indukuje
nartst endogenniho oxytocinu (Threlfall 1993).

8 Poporodni péce o klisnu a hribé

Spravnou péci o kojici klisnu a mladé hiibé povazuji za zakladni kdmen pro dlouhy
zivot hiibéte a rychly navrat klisny do bézného Zivota.

Nize uvedena tabulka popisuje APGAR (appearance, puls rate, respiration, aktivity,
grimance — responce to nasal stimuli) bodovaci systém pro hodnoceni novorozeného hiibéte.
Skore 7-8 odpovida normalnimu stavu hiibéte, skore 4-6 znaci sttedni depresi a skore 0-3
vyraznou depresi.
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Tab. 11 — APGAR bodovaci systéem (Madigan 1990)

tonus)

0 1 2
Vzhled Lezici bez Zivota Pokousi se o pohyb | Znateln¢ se snazi
posadit
Tepova frekvence zadna <60 /min 60 /min
Dychani zadné Pomalé, Pravidelné
nepravidelné
Aktivita (svalovy zadna Ohnuti koncetin Hrudni pozice

konéetin

Grimasy

Z4dn4 reakce na
stimul

Grimasa, jemné
odmitani stimulu

Zakaslani, nebo
frknuti

8.1 Poporodni péce o hiibé

8.1.1 Prohlidka hiibéte po porodu

Béhem jedné hodiny po porodu by mélo byt evidentni, zda se hiib¢é adaptuje na extra-
uterinni prostfedi. Pokud jsou o¢ekavany néjaké problémy, mel by byt k dispozici veterinarni
chirurg. Zhodnocenim nasledujicich parametrti ziskdme dobrou informaci o stavu hiibéte.

Hftibé¢:

- Tepova frekvence
- Dychéni
- Schopnost stat
- Réznost
- Schopnost sat
- Rovné koncetiny
- Hmotnost téla
- Obecné chovani
Placenta:
- Hmotnost
- Celistvost
- Abnormality
Funkce mlé¢né Zlazy matky:
- Mno7Zstvi a kvalita mleziva
(Morel 2008)

8.1.2 Obdobi adaptace hiibéte

Prvni ¢tyfi dny po porodu jsou pro hiibé€ nejkritictéjsi. Pokud hiibé v tomto obdobi
odpovidad vSem normalnim kritériim, méa velmi dobrou Sanci na pteziti (Morel 2008).
Pfi norméalnim porodu se hiibé rodi na bok, lezici s hlezny stale v porodnich cestdch matky a
neptferusenym pupecnim provazcem. Novorozené hiibé by mélo byt do tfi minut zhodnoceno
dle APGAR (Le Blanc 1997).
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Béhem prvnich minut Zivota by tepova frekvence hiibéte méla dosahovat 40-80 tepti za
minutu. Télesna teplota by se méla pohybovat mezi 37,5-38,5 °C (Koterba 1990). Sliznice
hiibéte by mély byt vlhké a rizové. Béhem par hodin klesa dechova frekvence na ptiblizné 35
-12/min) n€kolik dni (Rossdale & Ricketts 1980).

Do péti minut po narozeni by hiibé mélo klidn¢€ lezet, reagovat na bolestivé podnéty a
postupné projevovat reflexy spojené se vstavanim, natahovanim koncetin, mrkanim nebo 1
rzanim (Madigan 1990). Dale dojde k projevu saciho reflexu pti podani Idhve nebo prstu
(Morel 2008).

Dalsim vyznamnym momentem je pieruseni pupecniho provazce, vétsinou 5-9 minut po
narozeni. Je povazovano za dulezité predchéazet predcasnému pieruseni, nebot’ tim muize dojit
ke ztraté az 1,5 litru krve (Rossdale & Mahafrey 1958). Po pteruseni provazce musi byt pupek
osetfen. Tradi¢né se pouzivaji ptipravky na bazi jédu. Soucasné studie ale poukazuji na fakt,
ze j6d zplsobuje odlupovani koznich bun€k, ¢imz vznika riziko znovuotevieni rany a infekce.
Jako alternativa je doporucovan 0,5% chlorohexidin (O"Grady 1995).

Uspé&iné postaveni se na viechny &tyfi konéetiny se objevuje u pony do 35 minut po
narozeni, ale také az do hodiny jako u plnokrevnikli. Pokud se hiib& nepostavi do dvou hodin,
indikuje to problém a méla by byt zvazena veterinarni asistence (Jeffcote 1972).

Prvni sani mléka se objevuje u pony do 65 minut, u plnokrevnych koni opét o néco
pomaleji —1i o 30 minut déle. Pii sani se utvaii velmi silné pouto mezi klisnou a hiibétem,
zasah ¢loveéka miize tento proces narusit (Chavatte 1991).

Hiib€ bude v prub&hu prvnich par dni Zivota sat v 15-30minutovych intervalech. Pokud
béhem prvnich dni Zivota hiibé pije napiiklad po 3hodinovych intervalech, mliZe to znacit
problém (Morel 2008).

Bé&hem prvnich dvanacti hodin by hiibé mélo vyloucit stitevni smolku. Ta miZe byt
vyloucena i podstatné diive, nékdy se tak déje po prvnim nakrmeni hiibéte. Stfevni smolka se
sklada ze sekretl 714z stteva, které jsou sbirany béhem zivota v déloze matky, spolu se
strdvenou amniovou tekutinou a pozistatky bun¢k, které prosly ptes zazivaci trakt hiibéte.
Smolka by méla mit hnédou az nazelenalou barvu a je nasledovéana charakteristicky
zbarvenym zlutym mléénym trusem, ktery indikuje spravnou funkci traveni (Rossdale &
Short 1967).

Jak jiz bylo zminéno, placenta klisny je epiteliochoridlni, coZ znamena, Ze tvofi bariéru
pro pienos krevnich komponentti z matky do plodu, zvIasté ty, které maji vétsi molekularni
velikost jako imunoglobuliny. Schopnost ziskat protilatky v déloze je tedy limitovana, a tak je
pro ziskani adekvatni imunity velmi dtlezité mlezivo. Pii porodu ptechazi hiibé ze sterilnich
podminek do prostiedi se zna¢nou imunologickou vyzvou. Hiib¢ je na toto ptfipraveno tim, Ze
produkuje vlastni protilatky, ale je narozeno bez protilatek, kromé slabé koncentrace
imunoglobulinu M. Mlad¢ tak nema zadnou ,,ochrannou sit™, ktera by ho chrénila, dokud
nevytvoii dost vlastnich protilatek. Tato ,,ochranna sit* je zajiStovana imunoglobuliny
z kolostra. Equinni imunoglobuliny mtizeme délit na IgG, IgM a IgA (McGuire & Crawford
1973).
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8.2 Management hribéte do 6 tydnii véku

Spravny management ma vyrazny efekt na dlouhodobé vyhlidky hiibéte. Krome vyse
zminénych postupt by klisna s hiibétem méla byt ponechana v klidu (Madigan 1990).

Béhem prvnich 3 dnti Zivota jesteé neni zrak hiibéte vyvinut tak, aby bylo schopné
opustit staj (Knottenbelt et al. 2004). Hfibé by si mélo zvykat na dotek ¢loveéka (Morel 2008).

8.2.1 Zachazeni s hiibétem

Zékladni zachazeni s hiibétem béhem prvnich dnti spociva v jemném hlazeni po celém
téle a navykani na ¢lovéka. Pokud je hiibé pfipraveno na vodéni, je vhodné naucit hiibé stat u
uvazu. Ve chvili, kdy hfibé respektuje uvaz, miize pfijit na fadu hiebelcovani a vénovani
pozornosti noham. Mize byt také provedeno sezndmeni s piepravnikem nebo nakladnim
autem. Klisna mize byt ndpomocna tim, ze hiibéti dodava odvahu, za predpokladu, ze se
sama neboji. V tokovém piipad¢ by mohlo u hiibéte dojit k opakovani Spatné reakce matky
(Morel 2008).

8.2.2 Péce o kopyta

Pfi narozeni jsou kopyta hiibéte pokryta membranou (eponychium), kterd snizuje riziko
poranéni porodnich cest klisny béhem porodu. Kratce po porodu, s prvnimi kroky htibéte, se
na svétle membrana vtahne do kopytni stény, vyschne a vytvoii ryhy riizné hloubky. Kopyta
hiibéte nerostou jen distalng, ale také se rozSituji, coZ souvisi s jejich vyvojem. Pokud jsou
maly, je vdha nesena na dorzalni stran¢. Pohyb a strouhéani zvétsi povrch kopyta a posune
véahu plantarnim smérem. Spi¢aty nebo zizeny vzhled postupné mizi b&hem prvnich par
mésict Zivota. U hiibat s pfijatelnym formovanim koncetin neni pfili§ nutné strouhani béhem
prvniho mésice. Kovaii by méla byt hiibata predvedena okolo jednoho mésice véku pro
rutinni strouhéni (O’Grady 2017).

8.2.3 Vyiziva

Novorozené hiibé potiebuje 120-150 kcal energie na den a 5,5-6,0 g/kg proteinu denné
(Knottenbelt et al. 2004). Béhem ranného Zivota tyto pozadavky splituje matefské mléko,
nicméng hiibé brzy zkouma koncentrovana krmiva. Zkoumani mat¢ina krmiva v ranném
hiibat miize zpisobit anémii. Krom¢ koncentrovaného krmiva by mélo mit hiibé ptistup také
k Cerstvé pici. Krmeno muze byt i seno, ale musi byt kvalitni, neprasné a bez plisn¢. Ve
chvili, kdy hiibé konzumuje krmivo matky ve vét§i mite, je vhodné je krmit zvlast’ (Coleman
et al. 1999).

8.2.4 Imunizace a kontrola paraziti

Hiibata byvaji rutinn€ imunizovana proti tetanu béhem prvnich dnti Zivota. Nicméné
mlezivo vhodné imunizované klisny je mnohem vice efektivni pro poskytnuti ochrany proti
tetanu a mnoha jinym onemocnénim (Van Maanen et al. 1992). Htibata jsou také ve vétSim
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ohrozeni pied botulismem a rotavirem nez dospéli kon€. Vakcinace hiibat se v tomto ptipadé
nedoporucuje, spise vakcinace klisen v osmém, devatém a desatém mesici biezosti.

U novorozenych hiibat je vysoké riziko vyvoje sepse, kterd mtize byt zivot ohrozujici.
Brzké vyuziti antibiotik je kritickou ¢asti 1écby sepse. Novorozena hiibata maji jedine¢nou
farmakologickou fyziologii, vybér antibiotik a jejich davkovani se tak 1isi od dospélych koni
(Magdesian 2017).

Odcerveni mize byt poprvé provedeno v 7 dnech véku, ale idealni je ho odlozit do véku
6-10 tydnt, pro minimalizace potifeby anthelmintik. Hiibé by pak mélo byt od¢ervovano
pravidelnég, dilezité je odCerveni proti Strongyloides westeri (Craig et al. 1993). Kolem 6.
tydne véku se stavaji potencialnim problémem i Skrkavky (30-60 % hiibat je napadeno), je
tedy na misté zvolit vhodné preparaty (Knottenbelt & Pascoe 2003).

8.3 Management klisny v obdobi ranné laktace

8.3.1 Mlezivo

Mlezivo neboli kolostrum je prvni produkované mléko ihned po porodu. Obsahuje
relativné velké mnozstvi bilkovin, imunoglobulinu. Koncentrace bilkovin v mlezivu je 13,5
%, V porovnani s normalnim mlékem klisny — 2-4 % (McCue 1993).

Tvorba kvalitniho mleziva zavisi na imunitnim stavu klisny a jeji vyziveé. Vyuziti
funkéniho krmiva ptedstavuje fyziologické a imunitni vyhody pro zvifata, kterd jsou krmena
timto zptisobem. Obranné buniky pfitomné v mlezivu jsou absorbovany v tenkém stieve
hiibéte (Kajla et al. 2015).

Tab. 12 — zastoupeni sloZek mleziva u jednotlivych druhit hospodarskych zvirat (Jennes &
Sloane 1970)

Druh Tuk (%) Kasein (%) Syrovatkovy | Laktoza (%)
protein (%)

Clovek 3,8 0,4 0,6 7,0

Krava 3,7 2,8 0,6 4,8

Koza 4,5 2,5 0,4 4,1

Ovce 74 4,6 0,9 4,8

Kuan 1,9 1,3 1,2 6,2

Vysoké koncentrace proteint je na ukor koncentrace tukd, které jsou zastoupeny
Vv relativné nizkém mnozstvi. Nicméné po 12-24 hodinach koncentrace proteinii rapidné klesa
a zvySuje se podil tuki. Jejich relativni koncentrace se stabilizuji a casem postupné Klesaji.
Zastoupeni laktozy se vyrazn€ neméni po celou dobu laktace (Smolders et al. 1990).

8.3.2 Laktace a vyZiva

Produkce mleziva je u klisen kratsi nez u krav. Mléko ma po 24-96 hodinach normalni
kompozici (Doreau & Boulot 1989). McCue (1993) uvadi primérnou hodnotu 72 hodin.

Jednou ze specifickych oblasti péce o laktujici klisnu je vyziva. Laktujici klisna ma
vys$$i ndroky na vyzivu nez jakykoli jiny kin (Doreau et al. 1988).
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Po porodu klisna stale zabezpecuje vyzivu hiibéte, ale hiibé je jiz mimo délohu a roste.
Zasobeni nutri¢nimi latkami skrze mléko je méné efektivni nez skrze placentu. Po narozeni
hiibéte se nutri¢ni pozadavky klisny zvysi az o 70-75 % b&hem rané laktace a o 50 %

V pozd¢jSim obdobi laktace (McCue 1993). Na vrcholu laktacni kiivky klisna produkuje
mnozstvi mléka, které odpovida 3 % jeji télesné vahy (Morel 2008).

Hiib¢ saje priimérné 4-7krat za hodinu (ptiblizné€ 60 krat za den), coZ tvoii pfiblizné 8
% casu behem dne hiibéte (Henry et al. 2020).

Dulezitymi slozkami krmné davky klisny jsou bilkoviny a energie. Pokud je krmna
davka chuda na bilkoviny, klisna nebude mit jejich dostatek pro zajisténi produkce mléka a
produkce se snizi (Martin et al. 1991). Nizka energie v krmné davce vede k mobilizaci
télesnych rezerv klisny, v rdmci snahy o zachovani produkce. Pokud nizk4 energie pretrvava,
produkce mléka klesa a klisna hubne (Pagan & Hintz 1986). Se ztratou télesné hmotnosti se u
klisen béhem laktace pocita, zvlasté u téch s dobrou mlé¢nosti, méla by byt ale
minimalizovana vhodnym krmenim (Gill et al. 1983).

Pro 500 kg vaZzici klisnu by méla SE ¢init 31,7 Mcal na den béhem prvniho mésice.
Hruby protein v zastoupeni okolo 1535 g na den je pozadovan také béhem prvniho mésice
laktace, v zajmu zajisténi adekvatni vyzivy a maximalni produkce mléka (Frape 1998).

Béhem laktace je také potieba zajistit dostatecny piijem vitaminti a mineralti. Vitaminy
A a D maji zvlast’ dulezitou roli (Duren & Crandell 2001).

Tab. 13 — nutricni potieby klisny béhem laktace (National Research Council 2007)

Obdobi Hmotnost Pﬁfglface SE gg‘tﬁ{]
laktace k Mcal

kD (kgrgeny M) g
| mésic 200 652 127 614

500 16,3 31,7 1535
900 29,34 544 2763
2 mésice 200 6,48 12,7 612
500 16,2 31,7 1530
900 29,16 54,3 2754
3 mésice 200 5,98 12,2 587
500 1495 30,6 1468
900 2691 524 2642
4 mésice 200 542 11,8 559
500 13,55 294 1398
900 24,39 50,3 2516
5 mésica 200 488 11,3 532
500 122 28,3 1330
900 2196 48,3 2394
6 mésicu 200 4,36 10 506
500 109 27,2 1265
900 19,62 46,3 2277
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8.4 Management hribéte od 6 tydnii véku

8.4.1 Zachazeni s hiibétem a jeho chovani

Pohyb hiibéte napomaha ziskavani svalové koordinace, kondice, funkce
gastrointestinalniho a kardiovaskularniho systému a nezéavislosti. Idealné by mély byt klisny
s hiibaty vypoustény pohromadé do pohlavné rozdilnych skupin, v zdjmu vyvoje socialniho
povédomi a respektu hierarchie. Skupinové vybehy jsou ideélni piipravou pro postupny
odstav (Morel 2008). Od 6 tydna véku si hiibé postupné buduje nezavislost a travi vice ¢asu
bez svoji matky, hraje si a interaguje s ostatnimi hiibaty. Hiibé by m¢lo byt pred odstavem
seznameno s vodénim na ohlavce a pozd¢€ji schopno pohybovat se bez pritomnosti matky
(Morel 2008).

8.4.2 Vyziva

vvvvvv

tohoto obdobi klesa a htibé hleda Ziviny i jinde. Musi byt zajiSténo, Ze krmeni pro
dokrmovéani hiibéte obsahuje vSechny potiebné ziviny pro optiméalni riist a vyvoj. Je potieba
mit na paméti, Ze optimalni rist neznamend maximalni rist. U hiibéte s pfedpokladanou
vyskou 150-160 cm je odpovidajici pririistek 2 kg na den, ale ve véku jednoho roku by
nemélo piekrocit 80 % své predpokladané vahy v dospélosti. Nadvaha zptisobuje vétsi
namahani svalt, Slach, kloubti a obéhového systému (Morel 2008).

Naroky na mnoZstvi proteinu jsou pii ristu hiibéte vysoké. Krmné smeési pro starsi
hiibata by mély v krmné davce obsahovat 20 % proteind. Hiibé ve v€ku 4 mésici
s o¢ekavanou hmotnosti okolo 500 kg v dospélosti potiebuje 669 g hrubého proteinu na den,
ve vysoce stravitelné formé. Navic vyZaduje 39,1 g vapniku a 21,7 g fosforu denné. Pomér
Ca:P by m¢l byt v rozmezi 1:1 a 3:1 (Frape 1998).

8.4.3 Péce o kopyta a zuby

Béhem prvniho roku Zivota mohou byt identifikovany a pfipadné napraveny rtizné
problémy spojené s koncetinami. Korekéni strouhani by mélo byt provadéno pouze zkuSenym

wrwe

vhodnym strouhanim (Morel 2008).

Mlécné Trvalé
Tab. 14 — riist zubii (Morel 2008) 1. Rezik <ltyden | 25 roku
2. Rezak 4-6 tydnil 3,5 roku
3. Rezék 6-9 mésicti | 4,5 roku
Spigak 4-5 let
VIEi zub 5-6 mésici
1. Premolar | Do 2 tydnu 2,5 roku
2. Premolar | Do 2 tydnt 3 roky
3. Premolar | Do 2 tydnt 4 roky
4. Molér 9-12 let
5. Molar 2 roky
6. Molar 3,5 —4roky
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8.4.4 Imunizace a kontrola paraziti

Imunizace proti tetanu a influenze mtze byt provedeno v 5-6 mésicich veéku, stejné tak
ockovani proti vztekling a virové encefalitidé, v zavislosti na prevalenci onemocnéni a
moznych vedlejSich ucincich. Pravidelny od¢ervovaci plan by mél byt vytvoren kolem 2
meésict veku hiibéte. Odcerveni proti strongylidim a Skrkavkam jsou dtlezita, nebot’ tito
parazité maji nejvetsi ptisobeni u mladych koni (Rossdale & Ricketts 1980).

9 Odstav hribéte

Obdobi odstavu je bezesporu jednim z nejvice stresujicich obdobi pro hiibé, respektive
matku. V zajmu kazdého chovatele by mélo byt co nejSetrnéjsi provedeni samotného odstavu
a zajisténi dobré psychické i fyzické kondice matky 1 hiibéte. Odstav jako takovy je mozné
provadét rizné, nékolik bézné pouzivanych metod popisuji dale v kapitole.

9.1 Obdobi odstavu

U vétsiny hospodarskych zvitat je provadén rany odstav. U domestikovanych koni jsou
htibata Casto oddélena mezi 4. az 6. mésicem zivota (Waran et al. 2008). Ve volné ptirodé
hiibata postupné ptestavaji sat matetské mléko okolo 11. a 12. mésice veéku, v obdobi, kdy je
matka pfipravena na dal$i porod. Mladi kon¢ vétSinou zlstavaji v kontaktu s matkami az do
jejich pohlavni dospélosti, kdy se pfidavaji k novym skupinam (Tyler 1972).

Brzka separace hiibéte od matky negativné ovliviiyje jeho behaviorélni, nervové a
hormonalni reakce. U mnozstvi potomkd, ktefi byli vystaveni velkému stresu béhem brzkého
odstavu, se v kratké dobé mohou objevit zmény chovani, jako ¢astéjsi vokalizace a
stereotypni chovani. Spolu s fyziologickymi reakcemi jako zvySeni produkce kortikosteroidi,
oslabeni imunitniho systému nebo pokles hmotnosti (Newberry & Swanson 2008).

Naru$enim individualniho vyvoje ¢asnym odstavem muze dojit ke vzniku
dlouhodobych efektt, které zpisobuji zmény ve vzorcich gent skrze epigeneticky
mechanismus v mozku a které mohou vést k dlouhodobym modifikacim chovani a povahy
(Rubin et al. 2014).

Tento fenomén byl také popsan u koni, jejichz povahy jsou do 8. mésice veku
srovnatelné vice nestabilni (Lansade et al. 2007).

Béhem poslednich tii mésict laktace hiibé pfirozené piijima vétSinu potiebnych zivin
zZ pice. Diky tomu je mozné odstavit hiibé v Sesti méesicich za ptedpokladu, ze ptijima
adekvatni mnozstvi krmiva (Coleman et al. 1999).

Odstav kolem 6. mésice véku se vyuziva ve vétSiné chovi. Nicméné by nemél byt
provadén, pokud hiibé& neni v dobré psychické kondici. Cas odstavu by se mél fidit také
chovanim matky, mésicem narozeni hiibéte a zavislosti hiibéte na matce (Apter &
Householder 1996).

Casny odstav ve 4. mésici miize byt praktikovan v piipadé, kdy klisna z n&jakého
dtivodu trpi. Vyzaduje dobré planovani a management, ale pokud je hiibé pfipravené a je
v dobré fyzické kondici, nemélo by ve vysledku stradat. Komplikaci mize byt to, Ze Casné
odstavend hiibata nemohou byt zaclenéna mezi ostatni hiibata, ktera bud’ jesté nebyla
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odstavena, nebo by byla dominantni. Alternativou pro zachovani psychologického vyvoje
hibéte mize byt kontakt s malym ponym nebo oslem (Morel 2008).

9.2 Metody

9.2.1 Nahly odstav

Naéhly odstav zahrnuje okamzité oddéleni klisny a hiibéte. V piipadé€ vyuziti této
metody je nutné zajistit bezpecnou stdj pro hiibe. Podestylka by méla byt hlubokd, idealné
slaména, zajistujici dobrou ochranu pro hiibé pohybujici se v boxe. Béhem odstavu se klisna
odvede ze stdje a necha za sebou hiibé. Je dulezité trvat na odvedeni klisny presto, ze byvaji
Zasto velmi neochotné. Cim diive je klisna bez zbyteéného povyku odvedena, tim 1épe
(Heleski et al. 2002).

Matka by méla byt odvedena tak daleko, aby byla mimo doslech hiibéte a sledovana,
dokud se neuklidni a neza¢ne se past. Hfibé by mélo zistat v boxe n€kolik dni, aby si zvyklo
na samotu. Tyto prvni dny jsou velmi stresujici a hiibé je nachylné k psychické ujme a
nemocem, coz je jednou z nejvétsSich nevyhod této metody odstavu. Pokud je hiibé klidné,
muze se po n€kolika dnech odvést do spolecnosti malé skupiny koni v zabezpeceném vybéhu.
Délka pobytu ve vybéhu by se méla postupné prodluzovat. Béhem této doby neméla byt
klisna zanedbavana. Vemeno klisny miZze prokazovat znamky citlivosti a diskomfortu
V souvislosti se zvySujicim se tlakem mléka. Nékdy byva doporu¢ovano oddojeni malého
mnozstvi mléka béhem prvnich dnt odstavu, pro redukei tlaku a rizika vzniku mastitidy
(Morel 2008).

9.2.2 Postupny odstav

Metoda postupného odstavu patii mezi novéjsi a v soucasné dob€ popularnéjsi metody.
Nejcastéji je vyuzivano sousedicich vybeht s kvalitnim a bezpecnym hrazenim. Pfi tomto
zpisobu se vétSinou hiibé umistuje do vybéhu, ktery je bohatsi na pastvu a tim podporuje
odvedeni pozornosti hiibéte. Béhem nékolika tydnd se Cas, ktery klisna s hiibétem travi
oddélene, prodluzuje. Blizkost hiibéte dovoluje fyzicky kontakt a interakce, ale je
znemoznéno sani mléka. Zavislost na matce se postupné snizuje, a tak nedochazi k takovému
stresu z odlouc¢eni. Vyhodou také je sniZeni rizika mastitidy, jelikoz se délka separace
postupné prodluzuje (Morel 2008).

9.2.3 Intervalovy odstav

Odstavovana hiibata by méla byt idedlné maximalné dva tydny vékovy rozdil. To jim
umoziuje si na sebe zvyknout a postupné si vytvoftit hierarchii piesto, Ze jsou stale v blizkosti
svych matek. V obdobi bliZiciho se odstavu by méla byt vSechny hiibata podrobena zdravotni
prohlidce. Pokud jsou hiibata pfipravena, nejdominantnéjsi klisna s nejvice nezavislym
hiibétem miize byt odd¢lena béhem jednoho dne, dalsi klisna den na to. Klisny musi byt
odvadény z doslechu hiibat. Vyhodou této metody je, Ze hiibé&, kterému byla odvedena matka,
brzy zapomina, protoze je v blizkosti svych vrstevniki, které zna (Hoffman et al. 1995).
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9.2.4 Mira stresu spojena s jednotlivymi metodami

Postupny a intervalovy odstav jsou povazovany za nejméné stresujici, jelikoz hiibata
byvaji v blizkosti svych vrstevnikil a veSkeré zmény jsou provadény postupné (De Ribeaux
1994).

Nejdilezitéjsi je provadeét vse s opatrnosti a znalosti, aby byly minimalizovany pfipadné
vlivy na rlst a vyvoj (Fletcher et al. 2000).

9.2.5 Vlastni anketa

Zavérem této posledni kapitoly je vlastni anketa, kdy byla na socialni siti polozena
otazka, jakou metodu odstavu chovatelé koni preferuji. Odpovédelo 35 respondentt.

Metody odstavu a cetnost jejich uplatnéni

® Nahly odstav

m Postupny odstav - prostorové
oddéleni

M Postupny odstav - htibé s
matkou c¢ast dne (kompromisni)

Hribé si klisna odstavila sama

Prekvapivé je u dotdzanych nej€astéjsi metodou néhly odstav. Druhou v potadi je
metoda postupného odstavu pomoci prostorového oddéleni, dale byl odstav ponechén na
klisn€. Nejméné vyuzivanou metodou je podle dotdzanych metoda postupného odstavu
intervalového (kompromisniho).

Rozdily ve vyuziti jednotlivych metod mohou byt pfisuzovany rozdilnym podminkam
chovi. Ekonomickych, prostorovych, zootechnickych a dalsich.
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10 Zavér

K je v dnesni dob¢ zvife vyuzivané spise pro zajmovy chov, sport, policejni slozky a
v nékterych oblastech k préaci. Dle mého nézoru se chov koni z velké ¢asti 1i$i od chovi jinych
hospodaiskych zvitat. U koni je pii plemenaiské praci kladen velky dtraz naptiklad na
exteriér, styl pohybu, vykonnost, genetické predispozice. Chovatelé maji jiné pozadavky a
cile nez u hospodarskych zvirat, které se chovaji k produkci masa, mléka, ¢i jinych produkti.
Chov koni je v dnesni dobé¢ také otazkou prestize a zivotniho stylu. Myslim, Ze vSechny tyto
aspekty se podili na riznorodosti chovi, jejich managementu a zootechnickych principi.
V zasade¢ ale plati, ze bez reprodukce neni mozné dosahnout genetickych posunt, korekce
vlastnosti tykajicich se produkce apod. Proto, aby lidé mohli dale Slechtit a spravnym
Slechtitelskym programem modifikovat pozadované vlastnosti, je dilezité¢ zachovat predevsim
vyborny fyzicky i psychicky stav koné.

Klisna je v mnoha ohledech, at’ uz anatomickych nebo etologickych rozdilna, od samic
jinych hospodatskych zvitat. Tyto aspekty by chovatelé v ramci dobrych vysledkli neméli
piehlizet.
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