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Vyvojové vady pohybového aparatu psi a kocek

Developmental defects of musculoskeletal apparatus in dog
and cat

Souhrn

Pohybovy aparat je komplexné fungujici systém, ve kterém se mohou vyskytnout dédi¢na
onemocnéni a vady. Nejvice diskutovanym tématem jsou vyvojové vady kloubd, jako je
dysplazie kyc¢elniho kloubu, dysplazie loketniho kloubu a luxace ¢ésky, u kterych jsou ve
vétsSing€ klubti chovatell psti pozadovana vysetieni pro zatazeni jedince do klubu. Dale mezi
vyvojové vady pohybového aparatu patii Legg-Calvé Perthesovo onemocnéni a méné Casta

luxace ramenniho kloubu.

Teoreticka ¢ast bakalatské prace obsahuje literarni piehled o vyvojovych vadach pohybového
aparatu u psi a koc€ek. U jednotlivych onemocnéni jsou popsany pficiny, vznik a vyvoj
onemocnéni, pfiznaky onemocnéni, diagnostika a 1éCba, jak konzervativni, tak chirurgicka.
Prace téz obsahuje popis anatomie kosterni a svalové soustavy se zaméfenim na koncetiny
vztahujici se k dané problematice. Do prace je také zafazeno taxonomické zafazeni psa
domaciho (Canis lupus familiaris) a koc¢ky domaci (Felis silvesrtris catus) a stru¢ny popis
téchto druhd.

Prakticka ¢ast prace je aplikovana na luxaci ¢ésky u konkrétniho jedince. Prace obsahuje
udaje, které slouzily kuréeni onemocnéni, jako jsou nacionale, anamnéza, piiznaky
onemocnéni u konkrétniho jedince projevujicim se nahlym poskoCenim a hmatatelnym
vypadnutim ¢é8ky z ¢éSkového Zlabu kolenniho kloubu. Diagnostika se provadéla pomoci
rentgenologického vySetfeni, kde je na snimcich velmi dobfe rozpoznana luxace césky.
Pomoci diagnostiky byla doporu¢end vhodna 1écba chondroprotektivy. V praci je popsana

vvvvvv

chorob je selekce zdravych jedincti a vyfazeni postizenych jedinct z chovu.

Dale jsou v praktické ¢asti prace uvedeny chovatelské kluby trpasli¢ich pudli. Klub chovatelti
pudlt, Klub ptatel a chovatelti pudlt a Pudl klub. Z vysledku bonitaci Klubu chovatelti pudla

v letech 2010 az 2014 je patrno, Ze cca 25 procent trpasli¢ich pudli je postizeno luxaci ¢ésky.

Klic¢ova slova: pes, kocka, pohybovy aparat, kloub, ¢éska, pudl, vyvojova vada, dysplazie



Summary

Musculoskeletal apparat is fully functioning system, in which hereditary diseases and defects
may occur. The most discussed topic are developmental disorders of the joints, such as hip
dysplasia, elbow dysplasia and patella luxation, where in most dog breeders clubs
examination are required for classification of individuals into the club. The developmental
defects of the musculoskeletal apparat also include Legg-Calvé Perthes disease and less
frequent dislocation of the shoulder joint.

The theoretical part of this thesis contains a literature review about developmental defects of
dogs and cats musculoskeletal apparat. For each disease are described the causes, origin and
development of the disease, symptoms, diagnosis and conservative and surgical treatment.
This thesis also includes a description of the anatomy of the skeletal and muscular apparat,
focusing on a limb related to this issue. In the paper are also included taxonomic status of the
domestic dog (Canis lupus familiaris) and domestic cat (Felis catus silvesrtris) and a brief

description of these species.

Practical part is applied to the patella luxation for a specific individual. The work contains the
data used to determine the disease, such as personal data, medical history, symptoms by a
specific individual manifesting by sudden bounce and tangible falling out patella from the
patellar trough of knee joint. Diagnosis is made by using an x-ray examination, where patella
luxation is very well recognized on the images. According the diagnosis chondroprotective
treatment was recommended. In this work the prevention within population and individuals is
described. One of the most important aspects of prevention from genetic diseases is a
selection of healthy individuals and removal of affected individuals from breeding.

In the practical part are furthermore listed dwarf poodles breeder clubs. Klub chovatelt pudli,
Klub pratel a chovateli pudlti a Pudl klub. In the result of bonitations of Klubu chovatelt
pudlu in the years 2010 to 2014 is evident that about 25 percent of dwarf poodles are affected

by patella luxation.

Keywords: dog, cat, musculoskeletal apparat, joint, patella, poodle, developmental defect,

dysplasia
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1 Uvod

Jednou ze zakladnich funkci obratlovcu je pohyb. Zvife s jakoukoli vadou na pohybovém
aparatu nema kvalitni pohyb, zptisobuje to danému jednici bolest a je tak ovliviiovana celkova

pohoda zvifat.

Pohybovy aparat predstavuje komplexni organovy systém, ktery ma predevSim funkci
mechanickou. Stavebnimi sou¢astmi pohybové soustavy jsou kostra, ktera predstavuje pasivni
¢ast a svalovd soustava, ktera je aktivni Casti pohybového aparatu. Opérnou funkci
pohybového aparatu zajist'uji kosti a klouby a funkce pohybova je zajisStovana pomoci svalt a
Slach. Kosterni a svalova soustava jsou spojené s kardiovaskuldrnim, miznim a nervovym

systémem a podléha hormonalnimu fizeni.

V prubéhu nitrodélozniho vyvoje probiha na plodu mnoho zmén. Nekteré zmény jsou vsak
nefyziologické a zplsobuji vady. Mnohé vady jsou dédicné a prenasi se z rodict na potomky.
Poruchy na pohybovém aparatu vznikaji také v priabéhu Zzivota jedince, nejvice nemoci a
zmén se projevuje ve stafi. Vady pohybového aparatu se projevuji na kosterni a svalové
soustavé koncetin a mohou tak omezovat pohyb a zplsobovat bolest danému jedinci.
Poruchami pohybového aparatu (kosti, kloubd, chrupavek, Slach, svalll) se zabyva ortopedie.
Onemocnéni zahrnuji geneticky podminéné a vyvojové poruchy, degenerativni onemocnéni,

nadory, Urazy, infekéni a cévni nemoci pohybové soustavy.

Mezi nejCastéji sledované vyvojové vady pohybového aparatu, jak chovatelskymi kluby,
chovateli, veterinarnimi 1ékafi, tak i majiteli psu, patii dysplazie kycelniho kloubu, dysplazie
loketniho kloubu, luxace ¢éSky. Dale mezi vyvojové vady kloubl patii Legg-Calvé
Perthesovo onemocnéni a luxace ramenniho kloubu. I kdyZ u kocek se vyvojové vady kloubti
vyskytuji méné€ nez u psti a piiznaky onemocnéni nejsou tak patrné, dostaly se jiz tyto vady
do podvédomi veterinarnich 1ékaiti, majitelt a chovatelii kocek. JelikoZ populace kocek roste
a kocky 7Ziji déle, zodpovédnéjsi majitelé kocek zacali vyhledavat kvalitnéjsi veterinarni péci a
vSechny tyto aspekty vedly k tomu, Ze se ortopedie kocek stala vyznamnou a samostatnou
disciplinou. Pro ur€eni spravné diagnézy a 1é€by onemocnéni kloubt a pohybového aparatu je

vyzadovan druhové specificky pfistup vyjadieny slovy ,,kocka neni maly pes*.
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2 Cil a metodika

2.1 Cil prace

Cilem prace je podat uceleny literarni ptehled o vyvojovych vadach pohybového aparatu psa
akoCky adale nastinit pfi¢iny jejich vzniku, vliv plemenné pfislusnosti, ptiznaky

onemocnéni, diagnostiku a 1écbu.

Teoretickd Cast bude zaméiena na vyvojové vady kloubtl, jelikoz tyto poruchy jsou u pst
nejcastéj$im problémem a jejich vySetieni je vétSinou podminkou pro zatazeni psa do dané¢ho
klubu chovatelti pst. U koc¢ek bude v teoretické Casti popsana stejna problematika z divodu

zajimavé rozdilnosti ptiznakii onemocnéni a 1écby u danych druht.

Cilem praktické ¢asti bude diagnostika onemocnéni pohybového apardtu a navrh na zlepSeni,

neboli 1é¢ba u konkrétniho jedince.

2.2 Metodika

Prace bude vytvofena formou literarni reSerSe vychazejici z dostupné literatury a z publikaci

V odborném a védeckém tisku.

Prakticka cast bude zaméfena na luxaci ¢ésky u konkrétniho plemene a na pozadavky klubu

chovatell pst pro zatazeni jedince do chovu.
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3 Teoreticka cast

3.1 Zoologické zarazeni podle taxonomického systému

Rise: Animalia Linnaeus, 1758- Zivog&ichové

Kmen: Chordata Bateson, 1885- strunatci

Podkmen: Vertebrata Cuvier, 1812- obratlovci

Podiad: Caniformia Kretzoi, 1938-
psotvarni

Celed: Canidae Fischer von Waldheim,
1817- psoviti
Podceled’:
Waldheim, 1817

Rod: Canis Linnaeus, 1758- pes

Caninae  Fischer von

Druh: Canis lupus Linnaeus, 1758- vik
obecny

Forma: Canis lupus familiaris Linnaeus,
1758- pes domaéci

Ttida: Mammalia Linnaeus, 1758- savci

(Manas a Novak, 2014; Wilson a Reeder, 2014)

3.1.1 Pes domaci- Canis lupus familiaris

Podiad: Feliformia kretzoi, 1945-
kockotvarni

Celed: Felidae Fischer von Waldheim,
1817- kockoviti

Podceled’:
Waldheim, 1817- malé kocky

Rod: Felis Linnaeus, 1758- koc¢ka
Druh: Felis silvestris Schreber, 1777-

koc¢ka divoka

Felinae Fischer  von

Forma: Felis silvesrtis catus Linnaeus,
1758- ko¢ka doméci

Pfedkem psa domaciho je vlk obecny (canis lupus). Domestikace psa prob&hla uz ve

starS$i dobé kamenné. Plemena se podle mezinarodni organizace FCI rozdé€luji do 10 skupin.

Existuje vice nez 400 plemen pst (Bhagat, 2002).

Biezost feny je cca 63 dni a primérny pocet Sténat je 3 az 9. Pohlavni dospélost za¢ind u psti i

fen ve véku 6 az 12 mésicl, zalezi na typu plemene (mensSi plemena dosahuji pohlavni

dospélosti dfive). Primérna délka zivota je 12 let (Bhagat, 2002).

Pes je fakultativni masoZravec a v dospélosti ma 42 zubi. Stéfata maji jinou skladbu krmiva

nez dospéli nebo starsi psi. Sténé potiebuje dvakrat tolik bilkovin a o padesat procent vice

kalorii na kilogram Zivé hmotnosti denn¢, aby byly splnény pozadavky na jeho kvalitni rist.
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Sténata musi dostavat krmeni do véku 3 mésicti 4x denné, do 6 mésicti 3x denné a po zbytek
zivota 2x denn¢. Skladba krmiva by méla mit vyvazeny obsah bilkovin, sacharidi, tukid a
samoziejmé pithou vodu. Do krmiva se muze piidat také zelenina a ovoce. Pes by nem¢l

dostavat lidské jidlo jako je Cokolada, cibule, plesnivy syr, sil a kofeni (Bhagat, 2002).

3.1.2 Koéka domaci- Felis silvestris catus

Kocka domaci s nejvétsi pravdépodobnosti pochazi z africkych divokych kocek nebo
asijskych poustnich kocek. Existuje vice nez 100 plemen kocek. Hmotnost dospélych kocek
se pohybuje v rozmezi 4,1 az 5,4 kg a praimérna délka téla je 76,2 cm. Kocka domaci ma 244
kosti v téle, znichz je 30 obratli (pocet se mize ménit v zavislosti na délce téla- vcetné
ocasu). S tolika obratli v patefi jsou koc¢ky velmi pohyblivé a mohou otocit polovinu patefe o
180°, proto jsou schopné vyskocit az pétinasobek nad svoji vysku nebo se protahnout tizkymi
mezerami. Kli¢ni kost nema kloubni spojeni s lopatkou (je u vétsiny koéek rudemintalni) a

lezi medialné na téle (Toenjes, 2014).

Btezost kocky trva 60 az 67 dni. Kocka ma béhem fije tzv. provokovanou ovulaci (ovulace je
vyvolana pafenim). Kocka mtize mit vysoky pocet kot'at (az 18). Pohlavni dospélosti dosahuji

kocky v 6 mésicich, kocoufi v 8 mésicich. Primérna délka Zivota je 14 let (Toenjes, 2014).

Kocka je masozravec. Kvalitni krmivo musi obsahovat 30 az 35% masa, 30% sacharidii a 8 az

10% tuku, které podporuji zdravou kizi a srst (Toenjes, 2014).

3.2 Anatomie pohybového aparatu

Pohybovy aparat je komplexni organovy systém, ktery ma piedevsim mechanickou funkci.
Stavebni soucasti pohybového aparatu jsou kostra (scelet) a svaly (musculus), slouzi
K udrZzovani tvaru a vzhledu téla a k pohybu jednotlivych ¢asti té€la nebo celého organizmu

(Konig a Liebich, 2001).

Kostra se sklada z kosti (0ssa), chrupavek (cartilagines), vaza (ligamenta) a kloubnich spojti
kosti (articulationes) spole¢né tvoficich kosterni soustavu (Systema skeletale), ktera
predstavuje pasivni ¢ast pohybového aparatu. Casti, ktera se aktivné ucastni pohybu je
svalova soustava (systema musculare), ktera se oznacuje jako aktivni ¢ast pohybového
aparatu. Ob¢ soustavy jsou neoddélitelné spojené se srdecné-cévnim (kardiovaskularnim),

miznim a nervovym systémem téla. Pohybovy aparat ve svych bunécné specifickych
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metabolickych procesech béhem svého vyvoje, prestavby a regrese podléha téz

hormonalnimu fizeni (Konig a Liebich, 2001).

3.2.1 Kosterni soustava

Kostra tvoti 29 az 35% hmotnosti téla (Najbrt, 1980). Chrupavka a kost patii mezi podptrné
tkan¢ a se svaly zajist'uji pohyb téla, tvoii oporu a chrani organy hrudni a bfisni dutiny i

centralni nervovy systém - mozek a michu (Konig a Liebich, 2001).

3.2.1.1 Kost

Kost (0ss) je organ, jehoz zakladni slozku tvoii kostni tkan. Cely povrch kosti (kromé
kloubnich ploch) je pokryt vazivovou blanou okostici (periosteum), kloubni plochy pokryva
chrupavka (cartilago articularis). Vnitiek dlouhych kosti je vyplnén kostni dfeni (medulla
ossium). Hemoblasticka (krvetvorna) Cervena kostni dient je zodpovédna za krvetvorbu
(hematopoézu) a hraje vyznamnou roli v metabolismu mineralnich latek. Kosti prostupuji
cévy a nervy. Kosti se podle tvaru rozdéluji na dlouhé, kratké a ploché (také jsou Kkosti
pneumatizované). Stfed dlouhé Kkosti se nazyva diafyza (télo kosti) a konce kosti epifyzy
(hlavice kosti). Kostra se sklada z kostry trupu, kostry hlavy a kostry koncetin (Marvan,
2007).

Pti vyvoji kosti tvoii podptrné ustroji embrya chrupavcita nebo mesenchymalni vazivova
tkan. Z této tkané, kterd tvofi zaklad primitivni kostry, vznikaji osifikaci kosti. Pfi osifikaci
vazivove tkané - desmogenni osifikace, a také pii osifikaci chrupavcité tkané — chondrogenni
osifikace vytvareji kostni tkan buiiky zvané osteoblasty. Osifikace za¢ina na tzv. osifikaénim
bod¢ (osifikaéni centrum), do né€hoz pronikaji nejprve krevni cévy. Vyvoj jednotlivych ¢asti
kostry ovliviiuji zlazy s vnitini sekreci. S ristem kosti do Sitky odbouravaji velké buiky,

osteoklasty, piebyte¢nou kostni tkan uvnité kosti a rozSifuji tak denovou dutinu (Najbrt,
1980).

Parathormon (hormon pfistitnych télisek) aktivuje osteoklasty - buiiky odbourdvajici kost a
tim zvySuje hladinu véapniku v krvi. Pfijem véapniku z potravy je ve stfevé podporovan
vitaminem D3. Kalcitonin (hormon S§titné zlazy) aktivuje osteoblasty - bunky tvofici kost a
tim zvySuje ukladani vapniku do kosti. Rist kosti je také ovlivnén somatotropnim hormonem
(STH), adrenokortikotropnim hormonem (ACTH), thyreotropnim hormonem (TSH) a
pohlavnimi hormony (Ko6nig a Liebich, 2001).
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Spoje kosti

Spoje kosti se rozdéluji na spoje pohyblivé (klouby) a spoje nepohyblivé (spony), kde jsou
kosti spojeny vazivem, chrupavkou nebo kostni tkani. Pii vazivové sponé jsou kosti spojeny
kolagennim, mén¢ Casto elastickym vazivem. Pii sponé chrupavkové jsou kosti spojeny
vazivovou nebo hyalinni chrupavkou (napf. panevni spona, hrudni kost, meziobratlové
ploténky). Kostni spona vznikd zkostnaténim chrupavkové a vazivové spony, piikladem je

ktizova kost (Marvan, 2007).

Pravy kloub (articulationes synoviales) je tvotfen kloubnim pouzdrem (capsula articularis),
kloubni dutinou (cavum articulare) vyplnénou kloubnim mazem (Synovia) a hyalinni
chrupavkou (cartilago articularis), ktera pokryva kloubni hlavici a kloubni jamku Kosti.
Klouby se rozd€luji podle poctu kosti tvoricich kloub na kloub jednoduchy (articulatio
simplex), ktery je sloZzen ze dvou kosti (napf. ramenni kloub) a na kloub slozity (articulatio
composita), ktery je slozen z vice nez dvou kosti (napft. zap&stni klouby). Podle poétu pohybi:
jednoosé klouby (monoaxialni)- kloub stiidavy (napt. spénkovy kloub), kloub ¢epovy (napft.
mezi 1. a 2. krénim obratlem). Dvouosé klouby (biaxialni)- kloub sedlovy (napft. u 1. prstu -
palce), kloub elipsovity (napf. mezi tylni kosti a 1. krénim obratlem). Klouby mnohoosé
(polyaxialni), kam patii kloub kulovy (napf. ramenni a kycelni kloub). A klouby tuhé
(amphiarthrosis), napt. kloub kiizokycelni. Podle tvaru kloubnich ploch se déli na kloub

kulovy, elipsovy, sedlovy a valcovy (Konig a Liebich, 2001).

3.2.1.2 Pater

Patet (columna vertebralis) se sklada z kratkych c¢lenitych kosti, obratli (vertebrae). Ty
délime na kréni, hrudni, bederni, kiizové (srostlé v kiiZzovou kost) a ocasni (Marvan, 2007).
Pes a kocka maji 7 krénich, 13 hrudnich - kloubné se ptipojuje k hrudni kosti 9 pard zeber,
Ktera se oznacuji jako zebra prava a 4 pary Zebra neprava (zeberni chrupavky se k sob& pouze
prikladaji a vznika tak zeberni oblouk), 7 bedernich obratll, 3 kiizové a 20 az 23 ocasnich

obratlii (Najbrt, 1980).

3.2.1.3 Kosti koncetin

Kosti koncetin (0ssa membri) fylogeneticky vznikaji z parovych privéskt k patefi, ploutvi
ryb. Hrudni konCetiny z prsnich ploutvi a péanevni koncetiny z bfiSnich ploutvi. Spojeni
hrudni i panevni koncetiny S kostrou trupu zajistuji kosti pletence koncetin (0ssa cinguli).

Prvnim volnym c¢lankem Kostry hrudni koncetiny je pazni kost a u panevni koncetiny to je
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stehenni kost. Uplny pletenec hrudni kondetiny se sklada z lopatky (scapula), kliéni kosti
(clavicula) a zobcovité kosti (0s coracoideum), a je zcela zachovan u ptaku. Pletenec panevni
koncetiny — panev, tvoii dvé kosti panevni a kost kiizova. Kazda panevni kost je tvofena
srastem kycelni kosti (os ilium), stydké kosti (0s pubis) a sedaci kosti (0ss ischii). Zatimco
pletenec hrudni koncetiny se u domacich zvifat redukuje jen na lopatku (Uplny pletenec
hrudni koncetiny maji jen ptaci, plazi a obojzivelnici), pletenec panevni koncetiny zlstava

uplny (Popesko, 1992).

Hrudni konéetina

Pletenec hrudni koncetiny, ktery zahrnuje lopatku (a u nékterych Selem i kli¢ni kost, ktera je
rudimentalni a nedosahuje ani Kk lopatce) se spojuje v ramennim kloubu (volny kulovity
kloub) s kostrou volné koncetiny, ktera zahrnuje pazni kost (humerus), kosti piedlokti -
vietenni kost (radius) a loketni kost (ulna), zapéstni kosti, zaprstni kosti a kosti prstl
(Marvan, 2007).

Pazni kost je dlouha rourovita kost a rozezndvame zde stfedni t€lo, proximalni a distalni
hlavici. Proximalni hlavice kosti pazni je mohutna a ma téméf kulovity tvar. Dorzolateraln¢ se
na hlavici nachazi velky hrbol a dorzomedialn¢ maly hrbol, které jsou od sebe oddélené
mezihrbolovou brazdou. Distalni konec kosti pazni je mensi a ma kloubni plochu v podobé
pti¢né postavené kladky, po jejichz stranach je lateralni a medidlni nadhrboli. Nad obvodem
kladky je kaudalné¢ okovcova jama a kranidlné vietenni jama. Spojenim kladky distalniho
konce pazni kosti s proximalnim koncem kosti vietenni a loketni vznikd loketni kloub

(Marvan, 2007).

Vtetenni kost je rourovitd kost a z predloketnich kosti je silnéjSi. Na proximalnim konci je
hlavice s valcovitou kloubni jamou, ktera je pfizpusobena kladce pazni kosti, ktera je
oddélena od téla kosti kr¢kem. Pod okrajem hlavice se nachazi drsnatina vietenni kosti
(tuberositas radii), ktera slouzi k aponu dvojhlavého pazniho svalu a pazniho svalu. Na
distalnim konci kosti vietenni je nepravidelna kloubni plocha v podobé schodovité kladky
ptizptsobené pro skloubeni se zapéstnimi kostmi. Loketni kost je mensi nez vietenni kost a
piiklada se k ni z kaudolateralni strany. Na proximalnim konci se nachazi okovec zakonceny
loketnim hrbolem. Dorzo-kranialn¢ okovec formuje kladkovy zafez, nad nimz vycniva
hackovity vybézek. Bodcovity vybézek je na distalnim konci kosti loketni. Loketni kost od

vietenni kosti oddéluje mezikostni Stérbina (Marvan, 2007).
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Zapésti je prvni usek posledniho ¢lanku hrudni koncetiny. Pes a kocka maji sedm zapéstnich
kosti, které jsou kratké a jsou vlozeny mezi piedloketni a zaprstni Kosti a jsou ulozeny ve
dvou fadach nad sebou. V proximalni fadé spolu sristaji vietenni a stfedni zapéstni kost, které
tvoii jednotnou kost. Dale se zde nachazi loketni kost zapéstni a kost piidatna. Distalni fada
ma vyvinutou prvni, druhou, tfeti a ctvrtou zapéstni kost. Pes a kocka maji pét zaprstnich
kosti a pét prsti. Palec ma pouze dva ¢lanky, ostatni prsty maji po tfech ¢lancich. Distalni

¢lanek tvoii kost drapovou (Kolda a kol., 1952).

Hrudni koncetinu inervuji nervy pazni pletené - plexus brachialis, ktera vznika spojenim
ventralnich vétvi spinalnich krénich a hrudnich nervi. Tepenné zéasobeni pochazi z arteria
subclavia, jejimz pokraovanim vznika hlavni tepenna magistrala hrudni koncetiny. Zily
hrudni koncetiny se rozdéluji na povrchovy a hluboky zilni systém a oba systémy odvadéji
krev do vena cava cranialis. Povrchovy zilni systém piestavuje jedina Zila vena cephalica
(Cerny, 2004).

Panevni konéetina

Kostni podklad panevni koncetiny tvofi pletenec panevni koncetiny, ktery je spojen s trupem
tuhym ktizokyc¢elnim kloubem. V misté, kde sristaji kycelni, sedaci a stydké kosti je hluboké
kloubni jama (do které zapada hlavice kosti stehenni), zvana panvicka (acetabulm). Ob¢
panevni kosti spolu s kosti kiizovou a 3 az 4 ocasnimi obratli tvofi panev (pelvis), ktera je
spojena kycelnim kloubem (kulovity kloub) skostmi panevni koncetiny. Kostru volné
koncetiny tvofi kost stehenni, ¢éska, kosti bércové, kosti zanartni, nartni kosti a kosti prst

(Marvan, 2007).

Stehenni kost (femur) je nejvétsi rourovitou kosti zvitat. Na jejim proximalnim konci se
nachazi hlavice kosti stehenni, ktera je od téla kosti oddélena krckem a lateralné od hlavice
kosti stehenni je velky chocholik. Hlavice kosti stehenni zapada do kloubni jamky kosti
panevni a tvofi tak kloub kycelni. Na distalnim konci jsou mohutné kloubni hrboly, které se
kloubi s proximalnim koncem kosti holenni a jsou oddélené hlubokou mezihrbolovou jamou.
Kranialn€ se na distalnim konci kosti stehenni nachézi kladka, kterd ma chrupavcity povlak a
je rozdélena sagitalni brazdou. Nad ¢éskovou kladkou je na dorsalni plose téla mélka jamka
nadkladkova, do niz zapada ¢éSka pfi nataZzeni koncCetiny. Kolenni kloub je slozity kloub, ve
kterém se kloubi kost stehenni s kosti holenni a dale stehenni kost s ¢éskou. Nerovnosti
kloubnich hrbold vyrovnavaji menisky z vazivové chrupavky, piipevnéné ke kosti holenni

n¢kolika vazy (Marvan, 2007).
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Céska (patella) je velka sezamska kost, kterd ma tvar nepravidelného trojbokého jehlanu a jeji
kloubni plocha pii kontrakci ¢tyrhlavého stehenniho svalu klouze po kladce kosti stehenni a
ke kosti holenni je pfipojena vazy, které tam pienaseji tah pii svalovém smrsténi ¢tythlavého

stehenniho svalu (Marvan, 2007).

Holenni a lytkova kost tvofi kosti bérce. Holenni kost (tibia) je mohutnéjsi nez kost lytkova.
Na jejim rozsifeném proximalnim konci je malo vyrazny medialni a lateralni kloubni hrbol,
které jsou oddélené mezihrbolovou vyvySeninou. Na dorzalni ploSe proximalniho konce se
nachazi mohutna drsnatina holenni kosti (tuberositas tibiae), na které se upina stiedni
¢éskovy vaz. Distalni konec se oproti télu rozsituje, avSak zlstava stale uzs$i nez konec
proximalni (Marvan, 2007). Lytkova kost (fibula) je vyvinuta rudimentaln¢ a ptiklada se
k lateralnimu okraji holenni kosti proximalnim koncem a celou distalni polovinou.
V proximalni poloviné odstava kost Iytkova od holenni kosti, kde mezi nimi zGstava
mezikostni Stérbina bércovd. Na proximalnim konci se nachazi lytkovéa hlavicka, kterd se
kloubi s Iytkovou kloubni ploskou holenni kosti, av§ak nezacastiiuje se tvorby kolenniho
kloubu. Hleznovy kloub umoziuje spojeni kosti hlezna s holenni a lytkovou kosti, dale
spojeni kosti zanartnich a spojeni distalni fady zanartnich kosti s kostmi nartu (Kolda a kol.,

1952).

Pes a kocka maji sedm zanartnich kosti - kost hleznova, kost patni, stiedni kost zanartni, prvni
a druha kost zanartni, tfeti kost zanartni, ¢tvrta kost zanartni. Pes a kocka maji Ctyfi nartni

kosti a kosti prstii (prvni prst chybi), z nichz kazdy ma tii ¢lanky (Kolda a kol., 1952).

Panevni koncetinu inervuji nervy, které vystupuji z kaudalni poloviny bederni pleten¢ (plexus
lumbalis) a z kiizové pletené (plexus sacralis). Tepennou krev pfivadi arteria iliaca externa.
Povrchovy zilni systém péanevni koncetiny je na rozdil od hrudni koncetiny uspotfadan
bilateralné, kde ho tvofi dvé zily w. Saphenae, které oznac¢ujeme podle jejich priubéhu na v.

saphen medialis et lateralis (Cerny, 2004).
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Obrazek 1: Kostra kocky
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Obrazek 2: Kostra psa
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3.2.2 Svalova soustava

Svalovou soustavu tvoii svaly a jejich pomocna ustroji. Kosterni svalstvo tvorfené pficné
pruhovanou svalovou tkani ovladdaji motorickd vldkna somatického nervstva, takze kosterni
svaly se stahuji a uvoliuji za ptimé kontroly vile. Svalovina je téz siln¢ prokrvena. Zakladem
svalu jsou svalova vldkna a na svalu se rozliSuje svalova hlava, svalové btisko a svalovy ocas.
Pomocna svalova zafizeni jsou ploché vazivové obaly (povazky- fascie nebo aponeur6zy-
ploché Slachy), Slachové pochvy a tihové vacky. Soucasti svalu jsou také $lachy, které
umoziuji pfipojeni svalového biiSka ke kosti. Pfi praci svaly pfeménuji chemickou energii
zivin z mensi ¢asti na mechanickou energii smrsténi (asi 30%) a z vétsi ¢asti na tepelnou
energii (70%). Pracujici svaly jsou nejvétsim dodavatelem tepla pro organismus (Najbrt,
1980).

Kosterni svalstvo tvoii 30 az 50% hmotnosti téla (Najbrt, 1980) a upina se na kostech nebo
chrupavkach, ¢imz je umoznén pohyb jednotlivych ¢asti téla nebo celého organismu (Konig a
Liebich, 2001).

Pfi embryonalnim vyvoji svalli se mesenchymalni kmenové buiky stiedniho zarode¢ného
listu mesodermu tvofici somity diferencuji pfes premyoblasty v kontraktilni myoblasty. Z této
populace bunck myoblastli se vyviji svalova vldkna. Ve svalovych vldknech jsou obsazeny
cytoplazmatické proteiny, ze kterych jsou myozinova a aktinova filamenta (viditelna pod
mikroskopem jako pfi€né pruhovani) zodpovédna za kontrakci. Nediferencované kmenové
buniky zlstavaji jako tzv. buiiky satelitni po cely Zivot jedince a maji dileZitou roli pfi

regeneraci svaloviny (Konig a Liebich, 2001).

3.2.2.1 Kosterni svalstvo

Kosterni svaly se skladaji ze svalového biiska, jehoz aktivni Cast je zodpovédna za kontrakce
svalu, a z odstupovych a uponovych §lach, které tvoii pasivni ¢ast a prenaseji silu na kost.
Podle typu svalovych vlaken se svalovina rozdéluje na bilou, ktera obsahuje hodné myofibril
v sarkoplasmé svalovych vldken a malo svalového barviva myoglobinu, tato svalovina je
rychleji aktivni, ale vice unavitelnd. Dalsi je svalovina Cervend, kterd obsahuje hodné
myoglobinu a malo myofibril v sarkoplazmé svalového vlakna a je vice u voln¢ zijicich savci

a starSich domacich zvifat a je pomalejSi a mén¢ unavitelna (Konig a Liebich, 2001).
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3.2.2.2 Slacha

Slacha (tendo) je bily pruh tvofeny paralelné uspotadanymi vazivovymi vlakny, pochazejici
z kolagennich vlaken perimysia svalovych bfisek. V mistech vét$i mechanické namahy jsou

Slachy podkladany sezamskymi uzly a sezamskymi kostmi. (Najbrt, 1980).

3.2.2.3 Rozdéleni svala

Struktura svalovych snopci a piistup svalovych vlaken ke $lase a svalové povazce se rozliSuje
na sval lichozpefeny (musculus unipennatus), sval sudozpeieny (m. bipennatus) a sval
mnohozpeteny (M. multipennatus). Podle tvaru rozliSujeme vietenovity sval (m. fusiformis-
lichozpefeny, sudozpefeny a mnohozpefeny), plochy sval (m. planus), dvojhlavy sval
(m. biceps), trojhlavy sval (m. triceps), ¢tythlavy sval (m. quadriceps), dvojbtiskovy sval
(m. biventer), kruhovity sval (m. orbicularis) a svéra¢ (m. sphincter) (Konig a Liebich, 2001).

3.2.2.4 Mechanika pohybu svali

Svaly vyvolavajici spolecné pohyb jednim smérem se nazyvaji synergisté, svaly vyvolavajici
pohyb proti sobé se nazyvaji antagonisté. Béhem pohybu je mozné rozliSovat punctum fixum
a punctum mobile. Punctum fixum je c¢asti zdastavajici v klidu k pevnému bodu trupu.
Punctum mobile je ¢asti, kterd se pohybuje. U vétSiny piirozenych pohybi (napt. dychani,
krok, klus, cval) probiha stfidani stahu (kontrakce) a ochabnuti (relaxace) antagonistickych
svali. Vklidu se nachdzi sval vuréitém napéti, svalovy tonus, které je vyvolano

reflektorickym drazdénim nervosvalovych plotének (Konig a Liebich, 2001).

Podle poctu kloubti, kterymi sval pohybuje, délime sval na jednokloubovy (monoartikularni),
sval dvoukloubovy (biartikulérni) a sval vicekloubovy (polyartikularni). Podle ptsobeni svalli
na klouby rozliSujeme druhy svald: natahova¢ (m. extensor), ohyba¢ (m. flexor)- dilezité
svaly pii pohybu, pfitahova¢ (m.adductor), odtahova¢ (m. abductor), otac¢e¢ (m. rotator)-
piivrace¢, odvraceC, svéra¢ (m.spinhcter), rozvéra¢ (m. dilatator), zveda¢ (m. levator),

stahova¢ (m. depressor), zatahovac¢ (m. retractor) (Koénig a Liebich, 2001).

3.2.2.5 Svaly patere

Svaly hibetu (mm.dorsi) se déli na vlastni svaly hibetu a druhotné svaly hibetu. Vlastni svaly
hibetu, které lezi na dorzélni stran¢ patefe a druhotné svaly hibetu jsou povrchové ploché

svaly na dorzolateralni plose hrudniku a krku (Marvan, 2007).
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Svaly kolem kr¢ni, hrudni a bederni patete jsou dlouhé a kratké svaly. Na svalech pod pateti a
na pohyblivosti obratli zavisi rychlost béhu. Vétsi délka bederniho useku je zarukou vysoké
rychlosti. Bedra kocek jsou stejné tak dlouhd nebo i delsi, nez zbyvajici hrudni ¢ast patete,
proto jsou rychlejsi nez psovité Selmy. Svaly ocasu jsou zjednoduSenou variantou svali
predchozi ¢asti patete. Ocas je pohyblivy ve vSech smérech, slouzi jako stabilizator pohybu a

jako signalizator psychického a zdravotniho stavu zvitete (Komarek, 1997).

3.2.2.6 Svaly koncetin

Svaly hrudni konéetiny se rozd€luji na svaly pletence hrudni koncetiny a vlastni svaly hrudni
koncetiny, kterymi jsou svaly lopatky, svaly paze, svaly predlokti a kratké svaly prsti. Svaly
panevni koncetiny se rozd€luji na bederni svaly, svaly panve, svaly stehna, svaly bérce a

kratké svaly prsti (Marvan, 2007).

Svaly konéetin umozinuji ohyb, natazeni, odtazeni, ptitazeni a piipadné krouzeni v kloubech.
Na hrudni koncetin€ je v podstaté Sest svalovych skupin — natahovaci a ohybaci ramenniho
kloubu, natahovaci a ohybaci loketniho kloubu, natahovaci a ohybaci zapéstniho kloubu,
natahovacéi a ohybaci prsti. Na panevni koncetiné jsou natahovaéi a ohybaci kycelniho

kloubu, natahovaci a ohybaéi kolenniho kloubu, natahovaci a ohybaéi hlezna, natahovaci a

-----

Obriazek 3: Kosterni svalovina ko¢ky

svaly bfisni stény

ocasni svaly
Zvykaci svaly

zevni panevni
a hyzdové svaly

svaly hlezna svaly ramenniho kloubu

a dlouhé svaly prstl svaly loketniho kloubu

svaly zapéstniho kloubu

kratké svaly prst a dlouhé svaly prstd

kratké svaly prstd

(Ko6nig a Liebich, 2001)
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Obrazek 4: Kosterni svalovina psa
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3.3 Vyvojové vady pohybové soustavy

Vady pohybové soustavy se projevuji na kosterni a svalové soustavé koncetin @ mohou tak
omezovat pohyb a zplisobovat bolest danému jedinci. Poruchami pohybového aparatu (kosti,
kloubt, chrupavek, $lach, svali) se zabyva ortopedie. Onemocnéni zahrnuje geneticky
podminéné a vyvojové poruchy, degenerativni onemocnéni, nadory, urazy, infekéni a cévni
nemoci pohybové soustavy (Hyclova, 2006). Mezi vyvojové vady kloubd patii dysplazie
kycelniho kloubu, Legg-Calvé Perthesovo onemocnéni, luxace pately, luxace ramenniho
kloubu, dysplazie loketniho kloubu, nespojeny processus anconeus, fragmentovany processus
coronoideus medialis ulnae a osteochondréza, ta se mize projevit v riznych kloubech na
hrudni i panevni koncetin€. Mezi nemoci svall patii také dédicna myopatie. Do préce je
zafazena také artroza, jelikoz se vyviji sekundarné k jinym nemocem kloubit, jako jsou

vyvojova onemocnéni (Necas a Svoboda, 2001).
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3.3.1 Dysplazie kycelniho kloubu

Dysplazie kycelniho kloubu byla poprvé zaznamenana pied 75 lety. Jedna se o onemocnéni,
které postihuje nejvice psy, ale také ostatni savce (kocky, koné, skot, gorily, clovéka). Toto
onemocnéni je nejcastéji pfi¢inou degenerativniho onemocnéni kloubu- artrozy (Necas a

Toombs, 1999; Schnelle, 1935).

Artroza je degenerativni onemocnéni kloubt, které se projevuje u starSich a obéznich psu.
Castgji vznika nasledkem jinych poruch pohybového aparatu, vrozenych &i ziskanych (napf.
dysplazie kyc¢elniho a loketniho kloubu, u ptetrZzenych kolennich vazii). Pfi¢inou je opotiebeni
kloubni chrupavky vlivem zatéZze a abnormadlni utvafeni kloubu. Dochézi ke strukturdlnim
zménam kosti pod chrupavkou, k tvorbé dutin a kostnich vyrustki. Artroza posSkozuje funkci
kloubu, omezuje pohyb a zptsobuje bolest. Artroza postihuje hlavné velka plemena pst, u

kocek se vyskytuje ziidka (Hyclova, 2006).

3.3.1.1 Dysplazie kycelniho kloubu u psi - DKK

Nejvétsi svetovou databankou shromazd'ujici udaje o DKK vSech plemen pst (zaznamy o
vice nez 750 000 psech) je Ortopedicka nadace pro zvitata (NeCas a Svoboda, 2001). Nejvice
se dysplazie kyc€elniho kloubu vyskytuje u velkych a obfich plemen psi (némecky ovcék,
bernardyn, retrivr, malamut, rotvajler, kolie, dobrman, boxer) (Krontveit, 2010), ale
samoziejm¢ se muze také projevit i u jinych plemen jako pointr, kokrSpanél, pudl apod.
(Corley, 1992). Vyskyt DKK je stejny u pst i fen a byvaji tim postizeny obvykle oba kyc¢elni
klouby (Olmstead, 1995).

Piiciny, vznik a vyvoj onemocnéni

Dysplazie kycelniho kloubu (dale jen ,,DKK®) je vyvojovym (ne vrozenym) onemocnénim
(Krontveit, 2010) s polygenni dédi¢nosti (rozvoj s vice geny). Na jeho vzniku se podili i
kromé dédi¢nosti fada faktord vnéjsiho prostredi napiiklad pohyb, krmeni, velikost plemene,
rychlost rastu, télesna konstituce a endokrinni dysbalance (Necas a Toombs, 1999). Pro DKK
je typicka volnost (laxita) a nestabilita ky¢elniho kloubu, abnormalni utvateni a vyvoj hlavice
kosti stehenni a kloubniho pouzdra, jez v pokrocilém stadiu nemoci vyusti v artrozu (Rejholec
a spol., 2006; Johnston a Tobias, 2012). Onemocnéni obvykle postihuje oba kycelni klouby
(jednostranna dysplazie se popisuje u 3% az 30% psit v zavislosti na plemeni) (Necas a

Griffon, 2004).
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Ky¢elni kloub je kulovity kloub a tvofi jej hlavice kosti stehenni a jamka kycelniho kloubu
(acetabulum), kde hlavici v jamce drzi vaz ligamentum teres. Za normalnich podminek
zapada hlavice stehenni kosti (femur) do jamky ky¢elniho kloubu pevné, ale pii DKK je kloub
volnéjsi a hlavice stehenni kosti je neuplné vykloubena z jamky. (Necas a Svoboda, 2001).
Jamka kycelniho kloubu je mélka a hlavice kosti stehenni zplostéla (Hamilton, 2008). Zviteti

to pfi bézném pohybu nebo zatézi zptisobuje bolest (Necas a Toombs, 1999).

DKK je multifaktorialni onemocnéni (zptisobené mnoha ¢initeli). Stavba kloubnich struktur,
velikost a lokalizace svalové hmoty a inervace v oblasti kycelniho kloubu jsou zalozeny
geneticky (Necas a Svoboda, 2001). Koeficient dédivosti (heritabilita) je 0,2 az 0,8 (Johnston
a Tobias, 2012). Nachylnost k DKK se v souc¢asnosti omezuje na dvé plemena- némeckého
ovcaka a labradorského retrivra. Pii sledovani dédivosti uvedeného znaku (pasivni volnosti
kycelniho Kloubu) byl zjistén korela¢ni koeficient 0,74 u némeckého ovéaka a korela¢ni
koeficient 0,92 u labradorského retrivra, a to i pfes to, Ze chovatelé a veterinarni 1ékafi se

snazi snizit vyskyt dysplazie u téchto plemen vice jak 40 let (Necas a Toombs, 1999).

Utvareni kloubu kycelniho v obdobi po narozeni zavisi na tiech faktorech:

1. Geneticka vybava daného jedince ur¢i anatomické poméry v kloubu kycelnim jako je jeho
tvar, velikost, osvaleni a inervace.

2. Kazdodenni zatéz.

3. Utvaieni chrupav¢ité a kostni tkané (Necas a Svoboda, 2001).

Pii narozeni mladéte je kycelni kloub strukturalné i funkéné normalni a takto stabilni zlstava
prvnich 10 az 14 dnt Zivota jedince. Nejkriti¢téjs$i jsou z hlediska vyvoje kloubu prvni dva
mésice, protoZze kostni tkdn jesté zcela nenahradila chrupavcity model kloubu, svaly a
inervace se dotvari, a tak sily piisobici na m&kké tkané¢ mohou piekrocit jejich elasticky limit
hlavice kosti stehenni a kloubni jamky, ¢imz je ovlivnéna endochondrélni osifikace a za¢ina
se rozvijet dysplazie kloubu kycelniho (néaslednd tvorba kostni tkané je abnormalni)

(Krontveit, 2010).

U mladych pst s volnosti a neuplnym vykloubenim kloubu ky¢elniho (tedy s predispozici
DKK) bylo zjisténo zmnozeni kloubniho mazu (Synovie) a zbytnéni ligamentum capitis 0ssis

femoris i kloubniho pouzdra (Necas a Svoboda, 2001).

25



DKK je definovana na zéklad¢ velikosti Norbergova uhlu, stupni netiplného vykloubeni, tvaru

a hloubky jamky kyc¢elniho kloubu (Krontveit, 2010).

Priznaky onemocnéni

Psi s dysplazii ky¢elniho kloubu je mozno zafadit do tii skupin:

Prvni skupinu ptedstavuji mladi psi se subklinickymi projevy ve véku 4 az 14 mésicu, kteti
jsou Klinicky bez piiznakt (asymptomatiéti) a u nichZ je diagnéza DKK provedena nahodné

pfi klinickém ¢i rentgenologickém vySetteni (Necas a Toombs, 1999).

Druha skupina jsou psi mladi s klinickymi pfiznaky, které se rozvinou ve c¢tvrtém az
¢trnactém meésici zivota. Nastup klinickych projevi je akutni s pfi¢inou drobnych zlomenin na
dorzalnim okraji jamky kycelniho kloubu. Byva vétSinou postizen jen jeden Kloub. Projevem
jsou obtize pii vstavani, kulhani, neochota k pohybu, hlavné pfi skocich a pfi chiizi do schodu
a ze schodl. Pfi béhu se pes pohybuje jako zajic (odrdZzi se soucasné¢ obéma panevnimi
koncetinami) a po zaté¢zi se kulhani zvyraznuje. Pii ortopedickém vySetfeni se prokaze
volnost kloubu (pozitivni Ortolaniho pfiznak), kterd se pii chizi projevuje jako ,.kliknuti‘
v daném kloubu, které je zietelné slySitelné. Pfi oboustranném postizeni kycelnich kloubt
ptenasi pes vahu na hrudni koncetiny, coz se projevuje vyklenutym hibetem (Necas a
Svoboda, 2001).

Tteti skupina jsou dospéli psi nad 15 mésict v€ku s artrotickymi zménami v kloubu. Jedinec
kulhd zejména po namaze. Pti déletrvajicim onemocnéni je patrné zmenSeni svalii panevnich

koncetin (Necas a Griffon, 2004).
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Tabulka 1: Stupné DKK

STUPEN
DKK

POPIS

negativni, bez priznaki dysplazie

Hladké plochy hlavice a jamky kycelniho kloubu, Norberg — Olssontv tihel (dale

|i(en »N-O uhel”) je 105 stupni a vice. Kraniolateralni okraj jamky kloubu
yCelniho je ostfe ohraniCeny a mirn€ zaobleny, kloubni Stérbina je uzka a
pravidelna, stfed hlavice lezi medidlné od dorzédlniho okraje jamky kycelniho

kloubu

hrani¢ni dysplazie, pfechodny stupen

Mirna nerovnost, Stfed hlavice lezi medidlné od dorzalniho okraje jamky
kycelniho kloubu, N-O uhel je 105 stupnti a vice. Nebo jsou hlavice kosti
stehenni a jamka kycelniho kloubu hladky a thel je nizsi nez 105 stupnd.

mirna dysplazie

Kloubni plochy hlavice kosti stehenni a jamky ky¢elniho kloubu jsou drsné, N-O
hel je vetsi nez 100 stupnit. Mirné oplostény kraniolateralni okraj, stfed hlavice

je na urovni dorzalniho okraje jamky kyc¢elniho kloubu. Mirna artréza.

stiedni dysplazie

Vyrazna nerovnost s neuplnym vykloubenim, stfed hlavice leZi lateralné od
dorzélniho okraje jamky kycelniho kloubu. N-O tuhel je vice nez 90 stupiil.
Kraniolateralni okraj jamky kycelniho kloubu je oplostély a/nebo jsou zietelné

pfiznaky artrozy.

tézka dysplazie

Vyrazné¢ zmény v kyc€elnim kloubu jako neuplné nebo uplné vykloubeni, N-O

4

I;:hel je mén¢ nez 90 stupnii. Vyrazné oplosténi kraniolateralniho okraje jamky

y€elniho kloubu, deformace hlavice, dalsi pfiznaky artrézy.

(Necas a Griffon, 2004)
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Diagnostika
Zakladem je klinické vySetfeni. U diagnostiky DKK je dulezité rentgenologické vySetteni. Psi
se rentgenuji minimaln¢ ve stafi 12, 18 ¢i 24 mésict (podle plemenné piislusnosti a

pozadavku chovatelskych klubi) (Necas a Svoboda, 2001).

Provadi se standartni ventrodorsalni rentgenologické vySetfeni Snatazenymi kycelnimi
klouby (Necas a Toombs, 1999). Na snimku se hodnoti hladkost kloubnich ploch, rozvoj
artrozy i stupenn neuplného vykloubeni hlavice kosti stehenni z jamky kyc¢elniho kloubu (uhel
podle Norberga-Olssona- ptimka spojujici stiedy hlavice kosti stehenni s ptimkou spojujici
stfed hlavice a kranialni okraj jamky kycelniho kloubu, u zdravych pst je tento uhel nad 105
stupniit). Po vyhodnoceni téchto zmén se ur¢i stupen dysplazie kycelniho kloubu (Necas a

Svoboda, 2001).

Dalsi metodou diagnostiky je metoda PennHIP. Jedna se o novou rentgenologickou metodu,
kterou objevil v roce 1983 Gail Smith pfi vySetfeni neporusenosti kycelniho kloubu u ps.
S touto metodou je mozné rentgenologicky diagnostikovat DKK jiz u 16-ti tydennich Sténat.
Systém PennHIP tvofi tii hlavni soucasti: techniku radiologické diagnostiky, sit’ proskolenych
veterinarnich 1ékatii a databaze slouZici k védecké analyze nashromézdénych udajt. Slouzi ke
zhodnoceni, méfeni a interpretaci volnosti kyc€elniho kloubu. Zhotovuji se distrakeni,
kompresni a klasické rentgenogramy kycelnich kloubt. Distrakéni a kompresni snimek
kycelnich kloubt slouzi k méfeni volnosti kloubtd, zhodnoceni hladkosti kloubu a vyvoj
degenerativniho onemocnéni kloubli. Ventrodorzalni snimek (VD) slouZi k ziskani informaci
o rozsahu degenerativnich kloubnich zmén - artrézy. Distrakéni snimek kycelnich kloubi
odhali 2,5x az 11x vys§i vyskyt volnosti v kloubu nez na klasickych VD projekcich.
Z distrakéniho snimku Ize pfesnéji odhadnout volnost kycelniho kloubu, ktera je

nejdilezitéjsim rizikovym faktorem k nachylnosti DKK (Necas a Svoboda, 2001).
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Obrazek 5: RTG ky¢li

Normalni kycelni klouby na Tézce dysplatické kycelni klouby na

rentgenovém snimku. Kulatd stehenni rentgenovém snimku. Tvar kloubni hlavice
hlavice je piesné¢ usazena v hluboké, neni kulaty a plocha kloubni jamka ho jen
dobte vyvinuté kloubni jamce. Spatné zakryva.

(Svéb, 1999)

Konzervativni 1ééba DKK

Konzervativni 1é¢ba se voli u rostoucich pst s volnymi kycelnimi klouby nebo u dospélych
jedincti s pokrocilou artrézou kloubu kycelniho. Smyslem této 1é€by je ulevit zvifeti od

bolesti a zachovat funkcnost kloubu (Necas a Toombs, 1999).

Konzervativni pfistup spo¢iva v omezeni fyzické aktivity, v redukci télesné hmotnosti a
podanim 1¢ékt proti bolesti (analgetik). Vhodnou fyzikalni terapii je plavani, cvieni a pasivni
pohyby v kloubech, které napomahaji tvorbé kloubniho mazu vyzivujici kloubni chrupavku

(Necas a Svoboda, 2001).

Chirurgicka lé¢ba DKK
U psa s dysplastickym kyc¢elnim kloubem se voli chirurgicka 1écba, ktera ulevi od bolesti a

vrati plnohodnotnou funkci koncetiny. U mladého jedince zabrani dalSimu rozvoji

artrotickych zmén v kloubu (Necas a Griffon, 2004).

Mezi paliativni metody (metody, které ulevuji od bolesti, ale neodstranuji pti¢inu nemoci) se
fadi pektinektomie. Pretéti ¢i vytéti Casti svalu hiebenového (musculus pectineus) (tato
metoda se dnes jiz nevyuziva). Cilem této 1écby bylo u mladych zvifat uvolnit tah tohoto
ptitahovace kycelniho kloubu, sniZit napéti na kloubni pouzdro a umoznit hlavici stehenni
kosti hloubg&ji zapadnout do jamky kycelniho kloubu. Timto zakrokem se vSak neupravila

stabilita kycelniho kloubu, takze artrotické zmény mohly nadale vznikat. Bolest se po tomto
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zakroku obvykle vracela a pohyb zvitete se nevratil do pozadovaného normalu. Pouzivala se u

jedinct s artr6zou, ktefi byli jesté pfili§ mladi na nahradu kloubu (Olmstead, 1995).

Juvenilni symfiziodéza

Provadi se u Sténat ve v€ku 12 az 16 tydnt. Tento zakrok ukonci riist Casti panve uzavienim
rustové ploténky stydké kosti, avSak zbyla dorzolateralni ¢ast panve roste dal. Dochazi

k rotaci jamky kycelniho kloubu a tim zlepSeni piekryti hlavice kyc¢elni jamkou (Hyclova,
2006).

Trojita osteotomie panve
Jedna se o preruseni vSech tfi panevnich kosti a provadi u pst ve stari 4 az 8 mésici
s volnymi kycelnimi klouby (diagnostika jesté pfed rozvojem artrozy), s normalni hloubkou

jamky kloubu kycelniho a bez patrnych osteofytl (kostni vyristky) (Necas a Svoboda, 2001).

Intertrochantericka vardzni osteotomie

Zlepsi hladkost a biochemické vlastnosti kloubu kycelniho. Touto osteotomii se ve tfech
rovinach upravuje pozice proximdlni ¢asti kosti stehenni vzhledem k jamce kycelniho kloubu.
Zakrok se provadi u 4 az 8 mésicnich psi bez rozvoje artrotickych zmén, avsak u

operovanych pacientii artr6za v ky¢li mtze pokracovat (Necas a Griffon, 2004).

Prodlouzeni kr¢ku stehenni kosti

Provadi se u plemen s kratkym krékem kosti stehenni (akita-inu, ¢au-Cau, tibetsky mastif)
(Necas a Svoboda, 2001).

Resekce hlavice a kréku kosti stehenni

Provadi se odfiznuti kloubni hlavice a cilem je pfeména bolestivého kloubu na nebolestivy
pakloub (odfiznutim kloubni hlavice se pferusi kostni kontakt a ¢asem se vytvoii vazivové
spojeni), ktera je velmi GspéS$na u pst malych plemen (do 15 kg z.hm.) (Necas a Griffon,

2004).

Totalni endoprotéza kycelniho kloubu

Cilem je odstranit bolest a problémy s pohybem kycelniho kloubu s artrotickymi zménami
nahradou kloubem umélym. Provadi se u dospé€lych psii s artrozou ve véku 9 az 12 meésici.
Nejprve se operuje jen jeden kloub, protoze v okamziku, kdy je operovana kycel bez bolesti,

ptrenasi jedinec hmotnost na endoprotézu a tim se umozni bezproblémovy pohyb jedince.
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Artroticka hlavice a krcek kosti stehenni se odstrani a nahradi se endoprotézou (hlavice, kréek
a femoralni diik) ze slitiny kovl. Jamka kycelniho kloubu, kterd je postizena artrozou se
nahradi vysokomolekuldrni polyetylenovou jamkou. Kovova hlavice zapadd do plastové

jamky a umoznuje tak bezproblémovy a bezbolestny pohyb (Necas a Svoboda, 2001).

3.3.1.2 Dysplazie kycelniho kloubu u koc¢ek

Vyskyt DKK u kocek je méné Casta nez u pst, i kdyz Ortopedicka spole¢nost (Orthopedic
Foundantion for Animals) uvadi vyskyt dysplazie kycelniho kloubu u 18% mainskych
myvalich ko¢ek. U kocek dysplazie postihuje oba kyc¢elni klouby a ma za nasledek bolest a
artrozu. Cast&jsi vyskyt je u samic a Gistokrevnych kolek (byl popsan také vyskyt u
evropskych kratkosrstych koc¢ek) (Scott a McLaughlin, 2007).

Piiznaky onemocnéni

Vétsinou bez klinickych pfiznakd, ale mize se u nékterych jedincid projevit slabosti
panevnich koncCetin, neochotou k pohybu a bolestivosti kycelnich kloubt (Scott a
McLaughlin, 2007).

Diagnostika

Diagnoéza je zaloZena na rentgenologickych ptiznacich volnosti ky¢elniho kloubu, mélkych
jamek kycelnich kloubti a mirné remodelaci (opétovné tvarovani) kraniodorzalniho okraje
jamky kycelniho kloubu. Tvarové zmény na krcku stehenni kosti nejsou u kocek tak patrné
jako u pst. Volnost ky¢elniho kloubu je spojena s rozvojem artrozy a potvrzuje se pouzitim
rentgenologickych projekci nebo zméfenim Norberova thlu, ktery ma u zdravych kocek

hodnotu 92,4 stupna (Scott a McLaughlin, 2007).

Lécba

Lécba je zalozena na klidovém rezimu v kleci po dobu dvou az tfi tydnt. Je mozné aplikovat
také dlouhodobou 1é¢bu nesteroidnimi 1éky potlacujici zanét (antiflogistika- meloxicam), ale
stanoveni této 1é¢by je vzacné. Pokud klinické pfiznaky pretrvavaji i po konzervativni 16¢bé,
provadi se operativni zakrok resekce hlavice kosti stehenni (u koc¢ek nejcastéjsi zakrok) nebo

totalni endoprotéza kycelniho kloubu (Scott a McLaughlin, 2007).

3.3.2 Dysplazie loketniho kloubu

Dysplazie loketniho kloubu se vyskytuje u stfednich a velkych plemen pst, zatimco u kocek

nebyla dosud popsana (Scott a McLaughlin, 2007).
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3.3.2.1 Dysplazie loketniho kloubu u psii

Dysplazie loketniho kloubu (dale jen ,,DLK*) je polygenni dédi¢né onemocnéni (Lavrijsen,
2012) vyskytujici se u stfednich a velkych plemen psi (NeCas a Svoboda, 2001). Nejvice
postihuje bernské salasnické psy (az 70%), labradorské retrivry (17%) (Griffon a Necas,
2008), zlaté retrivry, rotvajlery a némecké ovcaky. Postizeni byvaji i novofundlandsti psi,
bernardyni, mastifové, SpringrSpan¢lové, Sarpejové a plemeno cau-cau (NecCas a Svoboda,
2001). Toto onemocnéni se vyznaCuje nerovnosti kloubnich ploch, ktera vede

k degenerativnim zménam v kloubu (artr6ze) (Griffon a Necas, 2008).

P¥iciny, vznik a vyvoj onemocnéni

Vyskyt DLK se pohybuje v rozmezi 0-55% Vv zavislosti na plemeni a populaci. Tato vada se
projevi ve véku 4-6 mésict, kdy kostra neni jesté zcela zkostnatéla (osifikovana). Dédivost
v rozmezi 0,1 az 0,77 je zavisla na plemeni, pohlavi a populaci (Lavrijsen, 2012). Pfi¢inou
nerovnosti kloubni plochy kosti vietenni s kloubni plochou distalniho okraje incisura
trochlearis ulnae a medialniho processus coronoideus muze byt nedostatecné vyvinuti
incisura trochlearis ulnae nebo nestejnomérny rust kosti vietenni a proximalniho useku kosti

loketni (Necas a Svoboda, 2001).

Patologické stavy zahrnujici DLK:

1. Osteochondréza (trochlea humeri) (OCD) je lokalizovana na distalnim konci kosti
pazni. Osteochondréza je poranéni kloubni chrupavky, kterd se odlucuje z kloubniho
povrchu a je vyvolana poruchou endochondrélni osifikace, jeZ je zplisobena zna¢nym

tlakem, ktery pisobi pfili§ vyvyseny vnitini korunkovy vybézek kosti loketni,

2. Neptirostly (nepfiosifikovany) hackovity vybézek okovce (processus anconeus, UAP).
U tohoto onemocnéni nedochazi k vytvoteni kostniho spojeni mezi hackovitym
vybézkem okovce a téla kosti loketni. Hackovity vybé&zek okovce mulze zistat

pripojen ke kosti loketni fibrézni tkdni nebo se mize uvolnit do kloubni dutiny,

3. Ulomeny vnitini korunkovy vybézek kosti loketni (processus coronoideus medialis
ulnae, FCP). Piesna etiologie neni dosud znama. Prvni teorie fika, Zze tato vada je
vysledkem osteochondrozy. Podle druhé teorie pii vyvojové nerovnosti kloubnich
ploch v lokti je vnitini korunkovy vybézek nadmérné zatéZovan medialnim distalnim

koncem kosti pazni,
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4. Pouze nerovnost kloubnich ploch loketniho kloubu s artrozou,
5. Kombinace nalezt (Griffon a Necas, 2008; Lavrijsen, 2012).

Bylo prokazano, ze processus coronoideus medialis ulnae je nejéastéjsi pticinou dysplasie

loketniho kloubu. Mize byt také doprovazen osteochondrézou (Lavrijesen, 2012).

Obrazek 6: DLK

(Ondrusz, 2010)

Priznaky onemocnéni

Postizeni psi kulhaji. Postoj se vyznacuje odtaZenim lokte od téla a vnéjsi rotaci v zapésti.
Koncetina je bolestiva pfi klinickém vySetfeni. Zmnozeni kloubniho mazu kloubu loketniho.
V chronickych piipadech dochazi ke zbytnéni kloubniho pouzdra a ke zmenseni svali

(Podadera a Bell, 2010).

Diagnostika

Klinické a rentgenologické vySetfeni. Pro srovnani se rentgenuji oba loketni klouby.
Zhotovuje se mediolateralni projekce ohnutého loketniho kloubu pod ulem 45 stupnti mezi
kosti vietenni a pazni. Pes musi byt starsi 2 let (kvtli objektivnimu posouzeni stavu kloubu).

Rentgenologické piiznaky DLK jsou nerovnost a nasledna artroza (Necas a Svoboda, 2001).
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Stupent 0= Normalni loketni kloub, bez zndmek nerovnosti, ztvrdnuti tkan¢, artrozy

Stupenn I= Mirna artréza, ztvrdnuti incisura trochlearis ulnae, nalez osteofyti mensi nez 2

mm

Stupen II= Stredné tézka artrdza, osteofyty velikosti 2 az 5 mm

Stupeni III= Tézka artréza, osteofyty vetsi nez 5 mm, znamky DLK v podobé FCP, UAP,
OCD

(Griffon a Necas, 2008)

Konzervativni 1ééba DLK

Omezeni pohybu, kontrola zaté¢zovani koncetiny, udrzeni spravné hmotnosti pacienta a

ey Wi

Chirurgicka lé¢ba DLK
Chirurgicky zakrok se doporucuje ptfed rozvinutim tézké artrozy (jen jedinci s lehkou a
stiedni artrozou a s patologickymi stavy zahrnované do DLK) (Podadera a Bell, 2010).

U nepiirostlého hackovitého vybézku okovce se vyuziva prodluzujici osteotomie
proximalniho tseku kosti loketni, chirurgické odstranéni hackového vybézku a fixace

hackovitého vybézku okovce taznym Sroubem (Necas a Svoboda, 2001).

U ulomeného vnitiniho korunkového vybézku kosti loketni se provadi artroskopické nebo
artrotomické odstranéni ulomeného vnitiniho korunkového vybézku kosti loketni (Necas a

Svoboda, 2001).

Lécba osteochondrozy loketniho kloubu spociva v medialni artrotomii (chirurgické otevieni

kloubu, kloubniho pouzdra) a v odstranéni loZiska osteochondrozy (Necas a Svoboda, 2001).

3.3.3 Luxace ¢ésky

V kolennim kloubu se kloubi stehenni kost s holenni kosti (femortibialni kloub) a stehenni
kost s ¢éSkou (femorpatelarniho kloub). Dale se kolenni kloub sklada ze spole¢ného
kloubniho pouzdra, kloubni mezery naplnéné tekutinou a vazivovych podplrnych struktur.
Stabilitu kolenniho kloubu zajistuji zkiizené vazy (ptedni a zadni) a postranni (medidlni a

lateralni) vazy (Scott a McLaughlin, 2007). Céska je sezamské kost, ktera klouze po kladce
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kosti stehenni. Slacha &tyfhlavého stehenniho svalu konéi na &éSce a na drsnatinu holenni
kosti pokraduje jako stfedni &éskovy vaz (Lavrijsen, 2013). Céska mize byt vykloubena
medidlné (na wvnitini plochu kolene) nebo laterdlné (¢éska se vyklubuje vné kolene)
(Lavrijsen, 2013). Vyskyt medialniho vykloubeni (75-80% piipadi) je u psti Castéjsi nez

lateralni. U kocek se vykloubena ¢éska vyskytuje méné (Necas a Svoboda, 2001).

3.3.3.1 Luxace ¢ésky u psu

Vrozena luxace ¢éSky je polygenni multifaktoridlni onemocnéni, které postihuje mala a
trpasli¢i plemena pst, ale mohou byt postizena i velka plemena (Lavrijsen, 2013) (akita-inu,
labradorsky retrivr, hasky, malamut). Nejvice se vyskytuje u plemen trpasli¢i pudl, jorksirsky
teriér, Civava a bostonsky teriér (Necas a Svoboda, 2001). Feny byvaji postizeny Castéji nez
psi (Lavrijsen, 2013) (pomér 1,5:1, vliv estradiolu na vytvofeni mélké kladky kosti stehenni

S naslednou medidlni dislokaci ¢ésky a rozvinutosti svalil) (Necas a Svoboda, 2001).

Pri¢iny, vznik a vyvoj onemocnéni

Medialni luxace ¢éSky muze byt vrozena a ziskana (pfi¢inou je trauma). U vrozené luxace
¢ésky se vice vyskytuje medialni vykloubeni nez lateralni a ve 20 az 25% ptipadu se jedna o
oboustranné postizeni. Medidlni luxace ¢éSky souvisi s anatomickymi abnormalitami
postizené panevni koncetiny, kterymi jsou napiiklad medidlni rotace distalni tfetiny kosti
stehenni, medialni rotace kosti holenni, mélka kladka kosti stehenni, rota¢ni nestalost

kolenniho kloubu. Primarni pfi¢ina luxace ¢éSky neni presné znama (Necas a Svoboda, 2001)
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Obrazek 7: Medialni a lateralni luxace pately

1 - Céska

2 — Kost stehenni,

3 - Céskovy vaz,

4 - Holenni drsnatina,

5 - Medidlni luxace ¢ésky,

6 - Lateralni luxace ¢ésky

(Raba, 2013)

Priznaky onemocnéni
Piiznaky luxace pately jsou patognomické (piiznaky typické pro uréité onemocnéni). Ctyfi

stupné luxace ¢ésky (podle Singletona):

Stupeii 1: Pes ob¢as zvedne konéetinu. Césku Ize snadno prsty vykloubit pii uplném nataZeni

Vv kolennim kloubu, poté se sama vrati do kladky,

Stupent 2: Opakujici se kulhdni. Pes ¢astéji zveda nemocnou koncetinu neZ u prvniho stupné,
nahlé poskoceni. Céska se snadno vykloubi, zvla§té pii rotaci kondetiny (vnitini rotace se
provadi pfi medidlnim vykloubeni ¢éSky a vnéjsi rotace pii lateralnim vykloubeni). Pti
medialnim vykloubeni drzi pacient hlezno pii odtaZeni jako ,,holub® a pacient s lateralnim

vykloubenim drzi hlezno pfi pfitaZeni jako ,,tulenn”,
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Stupent 3: Kladka je mélkd, ¢ésku je mozné vratit do piivodni polohy manudlné, i kdyz po

uvolnéni se vykloubi. Pes se 0 koncetinu vétSinou opira a je ¢astecné prikréeny,

Stupeti 4: Céska je neustdle vykloubena. Kladka je mélka & chybi uplné a &ésku nejde
manualné vratit do pivodni polohy. Pfi jednostranném postizeni pes koncetinu nese a pfi

oboustranném postiZzeni ma konc¢etiny pokréené a ,,poskakuje jako zajic* (Lavrijsen, 2013).
Z hlediska klinickych projevi se psi fadi do ¢tyt skupin:

1. Sténata se stupném 3 az 4 od okamziku kdy se zaénou pohybovat vykazuji abnormalni

postoj s ohnutymi koleny a odtazenim patniho hrbolu od téla,

2. Mladi dospéli psi s vykloubenou ¢éSkou 2 a 3 stupné se projevuji opakujicim se

kulhanim— obcas poskoci,
3. Starsi psi se stupném 1 a 2 zacnou nahle kulhat,

4. Psi nevykazujici pfiznaky onemocnéni (Necas a Svoboda, 2001).

Diagnostika

Pfi klinickém vySetfeni se sleduje nevyrovnanost ¢ésky v obou smérech, stupenn odchylky
tuberositas tibiae, moznost navratit ¢ésku do ptavodni polohy, poloha navracené césky,
nemoznost natazeni koncetiny, zdsuvkovy pohyb. Rentgenologické vySetfeni se vyuziva pii
volbé vhodné terapie. Zhotovuji se tfi projekce (kraniokaudalni, mediolateralni a tangencidlni)

(Necas a Svoboda, 2001).

Lécba

Vykloubena c¢éska stupné 1 se teSi vétSinou konzervativné pouzitim lékd proti bolesti.
Chirurgicka 1écba se doporucuje u pacientii s vykloubenou ¢éSkou stupné 2, 3 a 4. Pfi zjisténi
vady je nutné operovat co nejdiive, piedejde se tak zatizeni distalni hlavice kosti stehenni a

rozvoji deformit (Necas a Svoboda, 2001).

U chirurgické 1é¢by se provadi rekonstrukce meékkych tkani a rekonstrukce kostniho
podkladu. Do rekonstrukce mekkych tkani patii napiiklad imbrikace (imbrikace- zpevnéni
kloubniho pouzdra je postup, pfi kterém se zkrati povazka na vnéjsi strané kolene pfi vnitinim
vykloubeni ¢éSky, kloubni pouzdro a povazka jsou povolené) kloubniho pouzdra. Pii
rekonstrukci kostniho podkladu se vyuziva trochleoplastika (prohloubeni kladky kosti

stehenni). Dalsi metoda je pieneseni (transpozice) tuberositas tibiae (osteotomie tuberositas
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tibiae- premisténi kosténého vybézku kosti holenni i s uponem ¢tyrhlavého stehenniho svalu a
uponem ¢€sky a jeho opétovné prichyceni do fyziologické pozice) a kombinace téchto metod

(Necas a Svoboda, 2001).

Dilezita je 1 pooperacni péce. Pii prohlubovani kladky kosti stehenni je dilezité, aby majitel
druhy ¢i tieti den po operaci zacal u svého psa provadét Setrné pohyby v kolennim kloubu.
Prvnich 5 az 7 dnt se pacientovi podavaji nesteroidni 1éky potlacujici zanét a omezi se pohyb
po dobu 6-ti tydnl (pouze pohyb na voditku). U pst, kteti seskakuji z pohovky se doporucuje
tydenni hospitalizace a klid v kotci nebo piilozeni Robert-Jonesové bandaze na 7 az 10 dn.
Fyzioterapie se vyuziva u psi, ktefi nezatézuji a nedoslapuji na koncetinu Ctyfi tydny po
operaci (vétsinou u trpasli¢ich plemen, které Spatné snaseji bolest). Mezi metody fyzioterapie
patii plavani, pasivni pohyb v kloubu, natahovani koncetiny 4x denné¢ 20-30 minut,

aportovani balonku (Necas a Svoboda, 2001).

3.3.3.2 Luxace ¢éSky u kocek

Medidlni luxace ¢ésky je vrozené onemocnéni, které se vyskytuje u plemen devon rex,
habesska kocka, etiopskd kocka a evropskd kratkosrstd kocCka. Nejcastéjsi je medialni
vykloubeni ¢ésky, které mize byt jednostranné i oboustranné (az v 50%). Mén¢ Casté je

lateralni vykloubeni ¢ésky, které je vétSinou jednostranné. (Scott a McLaughlin, 2007).

Piiciny, vznik a vyvoj onemocnéni

VétSinou se jedna o oboustranné postiZeni, které muize byt spojeno s mélkou kladkou kosti
stehenni, mirnou medialni odchylkou tuberositas tibiae a snedostatetné vyvinutym
medialnim roz$ifenim kloubniho konce kosti stehenni. Tato vada postihuje kocoury i koc¢ky a

vétSina postizenych kocek je mladsi tii let (Scott a McLaughlin, 2007).

Priznaky onemocnéni
U mnoha kocéek vykloubend ¢éska nezpusobuje klinické obtize. U jinych kocek miize

zpusobovat abnormalni chiizi, bolest, kulhani ¢i postoj v podiepu (Scott a McLaughlin, 2007).

Dagnostika

Diagnoza se stanovi pohmatem kloubu a vysetienim stability ¢éSky. Vykloubeni ¢ésky lze
také potvrdit rentgenologickym vySetfenim na kraniokaudalni projekci kolenniho kloubu. Na
kraniokaudalni a lateralni projekci se zhodnoti pozice tuberositas tibiae a mira vyvinuti

medialniho rozsiteni kloubniho konce kosti stehenni. K ur¢eni hloubky kladky kosti stehenni
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(trochlea femoris) se pouziva tzv. ,,sky line” (tangencialni) projekce (Scott a McLaughlin,
2007).

Konzervativni 1é¢ba
Konzervativni 1é¢ba se vyuziva u kocek, které nemaji zadné nebo jen malé a méné se
objevujici klinické ptiznaky. Pfi mirném kulhdni se doporucuje klidovy rezim a pobyt doma

(Scott a McLaughlin, 2007).

Chirurgicka lé¢ba

Doporucuje se u kocek s vaznéj§im vykloubenim ¢&éSky a u pretrvavajicich klinickych
ptiznakl. Voli se parapatelarni (vedle ¢ésky) pristup do kolenniho kloubu. Podle vaznosti
nemoci se pouzije technika s vyuzitim mékkych tkéani, kostni rekonstrukéni techniky nebo
jejich kombinace, aby se dosahlo normalnich anatomickych poméri, zabranilo se vykloubeni
¢éSky a zlepsila se funkce kolenniho kloubu. Po chirurgické 1é€bé je progndza dobra az

vyborna. Po zakroku se doporucuje klidovy rezim na ¢tyii tydny (Scott a McLaughlin, 2007).

Provadi se techniky rekonstrukce mékkych tkani, které se vyuzivaji u kocéek s vykloubenou
¢éskou druhého stupné. Mezi pouzivané techniky patii naptiklad imbrikace (zpevnéni)
kloubniho pouzdra, imbrikace retinakula (retinakulum je tuhy vazivovy pruh, ktery udrzuje
polohy struktur, které spojuje nebo téch, které pod nim prochazeji), fibulo-tibialni antirota¢ni
steh (vyuziva se K prevenci vnitini rotace kosti holenni a k udrzeni spravného usporadani
mechanismu ¢tyfhlavého stehenniho svalu) a uvolnovaci otevieni (incize- kloubni pouzdro a
povazka jsou zkracené). Tyto metody jsou dostacujici k navraceni ¢ésky do ptivodniho stavu

(Scott a McLaughlin, 2007).

Do kostni rekonstrukéni techniky patii techniky trochleoplastik, které se pouzivaji
k prohloubeni brazdy kladky kosti stehenni S cilem zvysit stabilitu ¢ésky. Upifednostiuji se
techniky, které zachovavaji kloubni chrupavku. Dal§i metodou je osteotomie (ptetnuti kosti)
tuberositas tibiae, pouziti této transpozice je u kocek vzacné (Scott a McLaughlin, 2007).

3.3.4 Legg-Calvé Perthesovo onemocnéni

Jedné se o vyvojovou anomalii kycelniho kloubu, kterd byla v roce 1910 poprvé popsana u

déti. Tuto vadu na sobé nezavisle objevili Legg, Calvé a Perthes (od nich odvozen nazev

onemocnéni). Synonymy pro tuto anomalii jsou bezcévni nekroza hlavice kosti stehenni,

osteochondritis juvenilis ¢i coxa plana (Necas a Svoboda, 2001). U kocek tato vyvojova vada

nebyla dosud popsana a vysvétluje to fakt, Ze na rozdil od psi ma ligamentum capitis neboli
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ligamentum teres podstatny vyznam v krveni hlavice kosti stehenni (Scott a McLaughlin,
2007).

3.3.4.1 Legg-Calvé Perthesovo onemocnéni u psu

Onemocnéni postihuje malé a trpasli¢i plemena psi jako maly knira¢, pudl, jorkSirsky teriér.
Obzvlast’ jsou nachylni teriéti (Lakeland teriér, West Highland white teriér, cairn teriér,
foxteriér). Klinické projevy nejcastéji ve staii 5 az 8 mésicti (vékové rozmezi 3 az 13 mésict).
Ob¢ pohlavi jsou postizena stejné. Vice se vyskytuje jednostranné postizeni, oboustranny

proces pouze u 12-16 % zvifat (Necas a Svoboda, 2001).

P¥iciny, vznik a vyvoj onemocnéni
Pfi¢ina onemocnéni neni piesné¢ znama. Pfi¢inou muze byt ischémie (jedna o mistni
nedokrvenost urcité tkané nebo organu) nasledkem zzeni cév, predCasna aktivita pohlavnich

hormont a také dédi¢nost autozomalné recesivniho genu (Necas a Svoboda, 2001).
U zvitat vznika problém s cirkulaci krve k hlavici kosti stehenni (Hamilton, 2008).

Na pocatku onemocnéni dojde nejdiive k ischémii a nekroze (smrt bunék a tkani) hlavice a
kréku kosti stehenni. Pak dochazi ke zhrouceni tramct a deformaci kosti pod chrupavkou.
Kloubni chrupavka ztraci oporu a praskd. Hlavice a kréek se deformuji, nastdva nerovnost
kloubnich ploch s nestabilitou ky¢elniho kloubu. Diisledkem toho se rozviji artr6za (Necas a

Svoboda, 2001).

Priznaky onemocnéni

Prvnim pfiznakem je podraZzdénost zvirete, kousani se v oblasti postiZzené ky¢le 1 bficha. Poté
nastane kulhani a bolestivost kyc¢le. Postupem ¢asu omezeni pohyblivosti v kycelnim kloubu,
koncetina se zkracuje a kulhani se zhorSuje. Za 6 az 8 tydnl zvife koncetinu nese a viibec ji
nezatéZuje. V této fazi jiz ubyvaji hyzd'ové svaly a ¢tythlavy sval stehenni (Necas a Svoboda,
2001).

Diagnostika
Nejdiive se zjiStuji nacionale (osobni udaje), anamnéza (soubor udaji o prodélanych
nemocech pacienta, rodi¢ii, sourozencll) a poté se provede klinické vySetfeni. Onemocnéni se

potvrdi pomoci rentgenologického vysetfeni (Necas a Svoboda, 2001).
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Konzervativni 1ééba

Konzervativni terapie spociva v omezeni pohybu zvifete po dobu 3 az 4 tydni, pouzitim 1éka
proti bolesti a imobilizace (znehybnéni) konéetiny. Konzervativni 1é¢ba se neprovadi déle nez
4 tydny, jelikoz neni moc uspé$nd (Sanci na uspéch ma jen v pocatcich patologického

procesu) (Necas a Svoboda, 2001).

Chirurgicka lé¢ba

Chirurgicka terapie je stoprocentné Gspés$na u pst do 15 kg hmotnosti. Provadi se osteotomie
resekce hlavice a krcku kosti stehenni (NeCas a Svoboda, 2001) a télo si ze zjizvené tkané
vytvoti pakloub (Hamilton, 2008). U oboustranného postizeni se operuje nejdiive klinicky

horsi a bolestivéjsi koncetina (Necas a Svoboda, 2001).

Velmi dulezita je pooperacni péce a fyzikalni 1écba. Vznikly pakloub je tfeba rozcvicit. Od
druhého dne po operaci az do zatéZovani koncetiny psem, musi majitel 2-3x denné se psem
cvicit. Obvykle za¢ne pes koncetinu zatézovat 6 az 8 tydnli po operaci (pfi artréze za 8 az 12
tydntl). Pfi ubytku svalll se chlize zaCind zlepSovat az 12 mésict po zdkroku (Necas a

Svoboda, 2001).

3.3.5 Luxace ramenniho kloubu

Vykloubeni ramenniho kloubu se vyskytuje u pst castéji neZ u kocek. U kocek je tato

v

vyvojova vada vzacna. Nejcastéjsi je u trpaslic¢ich plemen pst (pudl, ¢ivava), ale je také u

v

plemene Seltie. Casté&jsi je medialni vykloubeni ramenniho kloubu neZ lateralni (az 75%).

Kranialni a kaudalni vykloubeni se vyskytuje ziidka (Necas a Svoboda, 2001).

Piiciny, vznik a vyvoj onemocnéni
U psti nachylnych k tomuto onemocnéni byla zjisténa dédi¢na volnost a nestalost Kloubu. U
medialniho vykloubeni se hlavice kosti pazni vyklubuje z jamky ramenniho kloubu (cavitas

glenoidalis scapulae) medialnim smérem (Necas a Svoboda, 2001).

Priznaky onemocnéni

Zvitata s vykloubenym ramennim kloubem stale nebo obcas kulhaji (Necas a Svoboda, 2001).
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Diagnostika
Naciondle a anamnéza. Patognomické ptfiznaky a rentgenologické vySetfeni. Na
rentgenologickém vySetfeni miize byt pti chronickém vykloubeni zjisténa artroza (Necas a

Svoboda, 2001).

Lécba

Lécba se fesi chirurgicky medidlni transpozici Slachy dvojhlavého pazniho svalu (musculus
biceps brachii). Po osetieni se kon¢etina na 14 dni zpevni bandazi a omezi se pohyb po dobu
Ctyf tydni. Poté se provadi rehabilitace (pasivni ohyb a natazeni, plavani). Artrodéza
(chirurgické znehybnéni kloubu- odstranénim kloubnich chrupavek dojde ke sristu kosti)
ramenniho kloubu se provadi, pokud ptedchozi 1écba selhava a neni dostate¢né velika jamka

ramenniho kloubu (Necas a Svoboda, 2001).
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4 Prakticka cast

V této Casti bakalaiské prace bude rozebrano vrozené vykloubeni ¢ésky u psa. U kocky bude
zkoumani této problematiky vynechdno z divodu nizkého poctu postizenych jedinci a

nevyraznych ptiznaki onemocnéni.
4.1 Luxace pately u trpasli¢iho pudla

V praci bude zkoumano vrozené vykloubeni ¢ésky u plemene trpasli¢i pudl z divodu
vhodného zvitete, které je touto vadou postizeno. Budou uvedeny nacionale, anamnéza u
konkrétniho jedince, piiznaky luxace ¢ésky, diagnostika a nasledna 1é¢ba. Budou pouzity
informace z klubu trpasli¢ich pudla (napiiklad procento postizenych jedincti, vhodna selekce,

podminky pfijeti do klubu).

4.1.1 Nacionale

Fena Eny, plemeno trpasli¢i pudl, narozena 13.4.2010. Majitelka Miroslava Kiizova.
Hmotnost psa je 4,5 kg. Posledni o¢kovani 28.8.2014 DHPPi+LR (psinka, infekéni hepatitida,

parvovirdza, parainfluenza plus leptospirdza) a ockovani proti vztekling.

4.1.2 Anamnéza

Majitelka udava, ze Eny pii béhu nadnasi levou zadni koncetinu. Jestli rodi¢e Eny méli
podobné obtize nebyla informovana. Eny zatim nebyla operovana, neméla zadné zdravotni
potize. Zadné 1éky nebere. Eny je krmena granulovanym krmivem uz od mladého véku,

krmeni barfem (domaci strava) jen malokdy. Bez alergie. Rije v 1été.

Prvni obtize zacaly asi ve véku Sesti mésict, kdy si majitelka vSimla nahlého zastaveni pfi
béhu a zakviceni. Obtize trvaji v levé zadni konceting. U pravé zadni koncetiny si majitelka

vsimla, ze ji pfi béhu také obcas zvedne. Na této konceting tyto obtize trvaji necely jeden rok.

4.1.3 Priznaky

Postizena Eny béha s natazenyma koncetinama a nahle poskoc¢i. Pfi stiihani a upravé srsti
pejska pii ohybu koleno jakoby vypadava z kolenniho kloubu. Pfi nataZzeni a nasledném
ohybu je zieteln¢ slysSitelné lupnuti (zapadnuti ¢éSky do kolenniho kloubu). Koncetina je
bolestivd pifi pasivnim pohybu. Patognomické piiznaky vykloubené c¢éSky. Navstéva

veterinarniho 1ékare.
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4.1.4 Klinické vySetieni

Zakladni ukazatele zdravotniho stavu (Stuchly, 2013):

Trias- dechti 30 za minutu, tept 100 za minutu, teplota 38,6 stupnu Celsia.
Rizové zabarveni sliznic na spojivce a dasni. Kapilarni plnéni na dasnich do dvou sekund.

Prohlidka ustni dutiny psa - 42 zubii, na kterych je zubni kdmen (bez zdnétu a paradentdzy),
oCi a usi v poradku (bez zékalu a parazitil), pohybovy aparat - kulhani zadnich koncetin,

zdrava a leskla srst bez vnéjSich paraziti.

4.1.5 Diagnostika

U veterinarniho lékafe bylo pohmatem zjisténo, ze ¢é8ku na levé zadni koncetiné lze
vykloubit mimo zldbek kosti stehenni a poté se sama vraci do kolenniho kloubu. Na pravé

zadni koncetin¢ lze ¢ésku také vykloubit, ale ta se sama ihned vraci do zlabku kosti stehenni.

Pii ohybu a nataZeni se ¢éSka levé zadni koncCetiny vykloubi mimo zldbek kosti stehenni
medialnim smérem vzdy, kdyz se koncetina ohne. Na levé zadni koncetiné byla zjisténa

luxace ¢ésky prvniho az druhého stupné.

Na pravé zadni koncetin€ pfi ohybu a natazeni se ¢éSka jen obc¢as vykloubi a poté se bez
problémi sama vrati do ptivodni polohy. Na pravé zadni koncetin€ byla zjisténa luxace ¢ésky

nultého aZ prvniho stupné.

Doporuceni na rentgenologické vySetieni a dale 1é€ba podle zavaznosti piipadu.

Obrazek 8: Stupné luxace pately podle Singletona

Grading of Patella Luxation |

O Oy NZ0, 0 o

0 (rormal)

(Raba, 2013)
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Stupeii O - koleno bez luxace ¢ésky

Stuperi 1 — pes obc¢as zvedne koncetinu, ¢é8ku 1ze snadno vykloubit manualné a poté se sama
vraci do normalni pozice, minimalni nebo zadné zmény holenni kosti

Stupen 2 — pes Castéji zvedad postizenou koncetinu, vykloubena ¢éska se vraci do ptivodni
polohy manualné nebo oto¢enim holenni Kosti, z normalni pozice se ¢éska vykloubi ohnutim
kolena, vykloubeni je mozné¢ dosahnout i manualné¢ nebo otoCenim kosti holenni, po
vykloubeni neni vyrazna tendence ke spontdnnimu néavratu do normdlni polohy, krepitace
(chfesténi, Selest zpisobeny tfenim ploch)

Stupen 3 — trvalé vykloubeni, které lze pfi natazeni koncetiny manualné navratit do normalni
polohy, po navraceni do pivodni polohy se znovu vykloubi, trvale zvednutd koncetina nebo
zatézovani koncetiny v polo-ohnuti, mélka az plocha kladka kosti stehenni

Stupen 4 - trvalé vykloubeni bez moznosti vraceni do fyziologické pozice, kladka stehenni

kosti chybi nebo je vypoukla, trvale zvednuta koncetina nebo zatéZovani konéetiny v polo-

ohnuti (Raba, 2013).

4.1.5.1 Rentgenologické vySetieni
Pti rentgenologickém vysetfeni nebyla Eny nijak zklidnénd, vySetfeni bylo provedeno bez

pouziti sedativ.

Nejdiive byly rentgenovany ob& zadni koncetiny pii natazeni. Na druhém snimku byla poté
snimana pouze leva zadni koncetina také pifi nataZeni, jelikoz na této koncetiné je zavaZznost

ptipadu horsi.
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Obrazek 9: Prvni snimek s nataZenyma panevnima koncatinama

(zdroj: vlastni zpracovani)

Obrazek 10: Prvni snimek- prava panevni koncetina

(zdroj: vlastni zpracovani)
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Obrazek 11: Prvni snimek- leva panevni koncetina

(zdroj: vlastni zpracovani)

7 wrw

Obrazek 12: Druhy snimek levé panevni koncetiny s luxaci ¢éSky prvniho az druhého stupné

(zdroj: vlastni zpracovani)
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Prvni snimek z rentgenologického vySetieni s obéma natazenyma panevnima koncéetinama:

Dobré utvateni kycelnich kloubt, kulaté hlavice kosti stehenni zapadaji do kycelnich kloubt.

Bez jakychkoli poskozeni, zndmek artrozy a dysplazie kyc¢elnich kloubd.
Na levé panevni koncetiné je patrna medialni luxace ¢éSky bez znamek artrozy.
Na pravé panevni konceting je ¢éSka v normalni poloze a bez zndmek artrozy.

Druhv snimek z rentgenologického vySetfeni s natazenou levou zadni kondéetinou:

Zde je opét patrna medialni luxace ¢ésky prvniho az druhého stupné.

4.1.6 Lécba

Veterinarnim 1ékafem byla doporu¢ena konzervativni 1écba chondroprotektivy, ktera by méla
Zpevnit postranni vazy a tim lépe udrzet ¢éSku ve fyziologické poloze. Majitelka Eny podéava
chondroprotektivum Apto-flex sirup pro psy a kocky, které bylo doporuceno veterinarnim
lékafem.  Toto  chondroprotektivum  obsahuje  hydrolyzovany  kolagen, MSM
(metylsulfonylmetan), glukosamin sulfat, chondroitin sulfat, kyselinu hyaluronovou a vitamin
A (jako tokoferol alfa). Jedna se o veterinarni nutri¢ni doplné€k, ktery se pouziva na podporu
(vyzivu a regeneraci) chrupavek a vazd (glukosamin sulfat, chondroitin sulfat, MSM), ke
kterym jsou pfidany kyselina hyaluronova a kolagen. Kyselina hyaluronova je hlavni soucasti
kloubni synovidlni tekutiny, zajiStuje mékkost, pruznost a vazkost chrupavek. Kolagen je
zdrojem stavebnich, ochrannych a vyzivnych aminokyselin kloubnich chrupavek. MSM
neboli metylsulfonylmetan je pfirodnim zdrojem organické siry a ptisobi zejména jako silny
antioxidant. Chondroitin sulfat je zdkladni strukturdlni sloZkou kloubni chrupavky a ma
protizanétlivé ucinky. Glukosamin sulfat je zejména soucasti kloubnich vazi a je prevenci
rozvoje osteoartritidy. Lééebna davka pro Eny je 1 ml kazdy den naptiklad pfidanim do
krmiva po dobu tfi mésicl, po téchto tiech mésicich se 2 az 3 mésice podavat nebude. Po
tfech mésicich bez podavani dopliku se tato 1é¢ebna kara opakuje dalsi tii mésice a takto se

to bude nadale opakovat do vypotiebovani sirupu (zdroj: piibalovy letak Aptus).

Ptipadnou chirurgickou operaci by se provedlo zkraceni postrannich vazi a tim upevnéni
¢ésky v normalni pozici. Kolenni kloub podle vysledkd rentgenologickych vysetfeni neni
poskozeny, takZe by se nemusel opravovat. Tento zdkrok je nejSetrnéjSi z chirurgickych

operaci luxace ¢ésky.
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Luxace ¢ésky by se u Eny neméla pravdépodobné zhorSovat, protoze je uz pokrocilejsiho

veéku. Luxace ¢ésky se zhorsuje vétSinou u mladsich pst kolem dvou let véku.

U lehkych forem luxace ¢éSky mize pomoci Dornova metoda, ktera poméha usadit ¢ésku do

spravné pozice a v této poloze ji udrzovat.

vvvvvv

fyziologické, tedy spravné polohy. Je to jemnd manudlni terapie provadénd v dynamice
svalového aparatu. Toto se déje volnym a pfirozenym pohybem za aktivni casti pacienta.
Pracuje se pouze dotykem rukou. Palcem, pésti ¢i dlani se vyviji tlak na napravovanou kost ¢i
kloub. Dornova metoda je velmi bezpecnd, pracuje kyvavymi pohyby koncetiny do prahu
bolesti. Zvifaty je tato metoda velmi dobife pfijimana. Pfedpoklad uspéchu je aktivni

spoluprace.” (Duna a kol., 2014)

4.1.7 Prevence

Podobné jako u dysplazie kloubu kycelniho lze stanovit u tohoto vyvojového onemocnéni
preventivni program. VysSetieni je nutno provést az po roce stafi, kdy je jiz u psit malych
plemen ukoncen télesny vyvoj. Problémy s luxaci ¢éSky se vSak mohou vyskytnout jiz u
Sténat mezi 4. az 6. mésicem veku. Zvirata postizena I1L.-1V. stupném luxace ¢ésky by neméla
byt do chovu zafazena, protoze vada se potom S§iii podle zakonti dédi¢nosti v celé populaci.
Pii veterinarni studii provadéné ve Svycarsku se jednoznaéné potvrdilo, Ze &im mensi pes, tim

vetsi pravdépodobnost luxace ¢éSky (Paulikova, 1993).

Jako vzor smérnice chovu funguje Svycarsky model prohlidek pst. Cilem vSech téchto snah je
dosahnout spole¢ného konceptu v jednotlivych zemich a odpovidajici spoleéné chovatelské
prace. Model Svycarského klubu chovateli malych plemen zahrnuje dvoji kontrolu. Prvni
kontrola se provadi ve stafi deseti mésici, kdy jsou do chovu pfipusténi vSichni psi, ktefi
nevykazuji ptiznaky luxace ¢ésky, a to az do piisti kontroly. Psi, jejichz ¢ésku lze z jamky
kosti stehenni vykloubit, smé&ji byt spojeni jen se psy starSimi tii let, ktefi maji klinicky
potvrzeno, Ze nejsou postizeni timto onemocnénim. Psi se spontannim nebo trvalym
vykloubenim ¢ésky jsou vylouceni z chovu. Nésledna kontrola se provadi ve tfech letech
veéku, kdy psi, ktefi nemaji ptiznaky luxace ¢ésky, jsou zatazeni do chovu. Pokud je ¢ésku
pohmatem mozno posunout, sméji feny a chovni psi (s dobrymi vysledky zkousek potomstva)
pfesto ziistat v chovu. VSichni psi se spontanni nebo trvalou luxaci ¢ésky jsou vylouceni

z chovu (Metzova, 2009).
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dédi¢nych onemocnéni, jako je naptiklad luxace ¢éSky, je selekce zdravych jedinci a
zdravotni testy, proto jiz né¢které chovatelské kluby zavedly povinné posuzovani luxace ¢ésky

chovnych jedincii u certifikovanych posuzovateli, veterinarnich 1ékait (Hnizdo, 2010).

Prevenci u konkrétniho jedince, ktery ma predispozice k tomuto onemocnéni, mize byt
kloubni vyziva jiz od sténéciho veéku, zvoleni vhodného krmeni, kontrola hmotnosti a
pfiméteny pohyb. Také se musi se Sténatky zachazet opatrn€, to znamena, ze malé Sténé
nenechavame napiiklad skdkat ze sedacky. Nejdulezitéjsi je ovSem mit vySetiené rodice

§téfiat, a pokud je to mozné, vyhnout se izké ptibuzenské plemenitbé (Simtinkova, 2010).
4.1.8 Chovatelské kluby pudli

Pichled aktivnich chovateli — srovnani na arovni klubt zabyvajicich se chovem pudla v CR.

Klub chovatelii pudlt (KCHP) — Klub pratel a chovatelt pudla (KPaCHP) — Pudl klub (PK)

Tabulka 2: Chovatelské kluby pudli

KCHP KPaCHP PK Celkem
2008 38 10 27 75
2007 42 9 20 71
2006 44 12 21 77
2005 36 24 24 84
2004 46 28 28 102
Podil 50,67 % 13,33 % 36,00 % 100 %

(KCHP, 2015)
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U plemene pudl se nejcastéji zjistuje vnitini luxace ¢ésky.

Tato luxace je zptisobena nebo vyvolava nasledujici zmény na kostte panevni koncetiny:

1. coxa vara — vybocena kycel, nenormalni postaveni kycle pro ptili§ maly tihel sklonu mezi

krékem a stiedni ¢asti stehenni kosti

2. genu varum — koleno vbocené do ,,0%; osa stehna svird s osou bérce uhel dovniti otevieny

— tfetina kosti stehenni blize ke kolenu je stocena dovnitt

3. mélka kladka

4. nedokonale vyvinuty vnitini hrbol (condylus medialis femoris) kosti stehenni

5. vnitini otoceni drsnatiny (misto na kosti holenni, kde se upinaji svaly a vazy) kosti

holenni, které je spojeno s oto¢enim kosti holenni
6. vnitini zaobleni horni ¢asti kosti holenni

7. vnitini vtaceni prsta (Kvapil, 2005)

Tabulka 3: Vysledky vySetieni luxace ¢ésky

Rok 1995 1996 |1997 [1998 [1999 [2000 |2001 |CELKEM
Pocet zapsanych jedinci 1395 |991 881 767 712 638 655 6039
Pocet vySetienych jedincii 2 6 26 99 136 97 34 400
%  vySetfenych jedinci ze

zapsanych 0,14 10,6 295 (129 (19,1 |15,2 5,19 6,6
Pocet jedincii postiZenych luxaci

¢ésky 1 2 2 20 34 18 6 83
%  postizenych  jedinci z

posouzenych 50 33,3 |7,69 (22,2 |25 18,55 |17,6 20,75
% postizenych jedinci z poctu

zapsanych 0,07 10,2 0,23 |2,6 477 (2,82 0,92 1,37

(Kvapil, 2005)
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Obriazek 13: Grafické zobrazeni postiZenych jedinct luxaci ¢ésky plemene pudl v letech 1995-
2001
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Zdroj: vlastni zpracovani

V letech 1995 — 2001 bylo vySetfeno celkem 400 jedinci plemene pudl (vSech razi) na
vrozenou luxaci ¢ésky. Jedincl s n€jakym stupném luxace ¢ésky bylo 83 (20,75 %). Luxaci
¢eésky tedy mél kazdy paty vysetieny jedinec.

Zavérem je, zZe luxace ¢ésky se v chovu pudld vyskytuje. Z vySetienych pst byl postizen
kazdy paty jedinec. Vzhledem ke genetickému zékladu onemocnéni neptijde vadu z chovu
odstranit bez chovatelskych opatfeni (selekce neboli vybér zdravych jedincit do chovu). Pro
piesné nastaveni tohoto selek¢niho tlaku bude zapotiebi zajistit, aby co nejvice Cistokrevnych
jedincti neboli jedinct s rodokmenem, bylo vysetieno. Z uvedenych dat vyplyva, ze z jedinct
narozenych v roce 1999 bylo vySetteno jen 19,1 % zapsanych psu a fen. U pudli narozenych
v jinych letech jich bylo vySetfeno jesté podstatné ménég. Idealni by bylo, aby chovatelé svou
osvétou plsobili na nové majitele Sténat a ti potom se svym psem podstoupili toto vySetieni.
Tak by byli vySetieni vSichni zapsani jedinci, i ti, ktefi nejsou dale pouzivani v Cistokrevném

chovu (Kvapil, 2005).

4.1.8.1 Klub chovateli pudlii Praha KCHP

Na konferenci Klubu chovatelt pudla 15.5.1999 bylo rozhodnuto, ze od 1.1.2000 bez
potvrzeni o vySetieni kolenni ¢éSky nemuze byt pudl uznan jako chovny jedinec. Toto
vySetieni mize provést veterinarni 1ékar, ktery ma odbornou kvalifikaci a smlouvu s klubem.

Toto ustanoveni plati dodnes v Klubu chovateli pudlt. Bonita¢ni fad klubu stanovuje, ze
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kryti feny S vrozenou vykloubenou ¢éskou je mozné jen psem, ktery ma stupenn luxace 0/0
(tzn. jedinec prosty luxace ¢ésky) (,,Prevzato z chovatelského a bonitaéniho fadu KCHP*)

(Klub chovateld pudlt Praha, 2015).

Vysledky z bonitaci trpasli¢ich pudli Klubu chovatelti pudlt z roku 2010: z 24 pst méli tii
psi luxaci ¢éSky 1/1. Dva psi se stupném luxace ¢éSky 0/1. Jeden pes se stupném luxace ¢ésky
0/2 a jeden pes 2/1.

Vysledky z roku 2011: z 25 trpasli¢ich pudlt méli dva psi luxace ¢ésky 1/1. Jeden pes 1/0 a

jeden pes 0/1. Jeden pes se stupném luxace ¢ésky 2/0 a jeden pes 1/2.
V roce 2012: 20 psu, z toho jeden pes s luxaci ¢ésky 1/1. Dva psi 1/0 a ¢tyfi psi 0/1.

Vysledky z roku 2013: 19 trpasli¢ich pudli, z toho jeden pes s luxaci ¢ésky stupné 1/2 a jeden

pes se stupném 2/2.

Bonitace z roku 2014: 8 psu, z toho dva psi trpéli luxaci ¢ésky stupném 0/1. Jeden pes se
stupném luxace ¢éSky 1/2 a jeden pes 2/0 (Klub chovateli pudli Praha, 2015) (Klirova,
2015).

Tabulka 4: Psi postizeni luxaci ¢ésky plemene trpasli¢i pudl

ROK 2010 2011 2012 2013 2014 CELKEM
Psu celkem 24 25 20 19 8 96
Psi postiZeni luxaci ¢ésky 7 6 Il 2 4 26
% postizenych psi luxaci

césky 29,16 24 35| 10,53 50 27,083

(zdroj dat: Klirova, 2015)

Od roku 2010 az do roku 2014 v Klubu chovateli pudli bylo na bonitaci celkem 96

trpasli¢ich pudli, ztoho bylo 26 pst postizenych luxaci ¢éSky. Z toho vyplyva, Ze bylo

postizeno luxaci ¢ésky celkem 27 procent psi.

Tabulka 5: Psi postiZeni luxaci ¢éSky plemene toy pudl

ROK 2010 2011 2012 2013 2014 CELKEM
Psii celkem 7 6 12 4 2 31
Psi postiZeni luxaci ¢ésky 2 2 3 1 0 8
% postiZenych psi luxaci

césky 28,57 33,3 25 25 0 25,8

(zdroj dat: Klirova, 2015)
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Od roku 2010 az do roku 2014 v Klubu chovateld pudlti bylo na bonitaci celkem 31 toy

pudlt, z toho bylo 8 pst postizenych luxaci ¢ésky. Z toho vyplyva, ze bylo postizeno luxaci

¢ésky celkem 25,8 procent pst.

Tabulka 6: Psi postizeni luxaci ¢ésky plemene stiedni pudl

ROK 2010 2011 2012 2013 2014 CELKEM
Pstu celkem 18 16 26 14 20 94
Psi postiZeni luxaci ¢ésky 8 2 1 2 4 17
% postiZenych psi luxaci

césky 44,4 12,5 3,85| 14,28 20 18,1

(zdroj dat: Klirova, 2015)

Od roku 2010 az do roku 2014 v Klubu chovatel pudlii bylo na bonitaci celkem 94 sttednich

pudl, z toho bylo 17 pst postizenych luxaci ¢ésky. Z toho vyplyva, ze bylo postizeno luxaci

¢éSky celkem 18 procent pst.

U velkych pudli se luxace ¢ésky nevyskytuje, proto se na bonitaci ani nezjistuje. Misto

luxace ¢ésky se u velkych pudla zjistuje dysplazie ky€elniho kloubu.

Tabulka 7: Celkem pudli postiZenych na vrozenou luxaci ¢ésky vsech razi (bez velkych pudli)

ROK 2010 2011 2012 2013 2014 CELKEM
Pstu celkem 49 47 58 37 30 221
Psi postiZeni luxaci ¢ésky 17 10 11 5 8 51
% postizenych psi luxaci

césky 3469| 21,28| 1896| 1351 26,6 23,1

(zdroj dat: Klirova, 2015)
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Obrazek 14: Grafické zobrazeni postiZenych jedinci luxaci ¢éSky plemene pudl v letech 2010-
2014
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Zdroj: vlastni zpracovani

Zavér vysledkil z bonitace u vSech radzli plemene pudl je, ze nejvice postihuje luxace ¢ésky
trpasli¢i pudly (27%), potom nasleduji toy pudlové (25,8%). U stfednich pudlii se toto
onemocnéni vyskytuje méné (18%) a u velkych pudld se nevyskytuje viibec. Z tabulky 7 je
patrno, ze od roku 2010 az do roku 2014 bylo postiZzeno 23 procent pudli vSech razd, ale bez
velkych pudli, u kterych se toto onemocnéni nevyskytuje. AvSak se zafazenim velkych pudli
se uz toto procento snizuje na 19,54 procent. I pfes maly pocet sledovanych jedincti je patrno,

ze luxace ¢ésky se nejvice vyskytuje u malych pst.

4.1.8.2 Klub pritel a chovatelu pudla KPaCHP

Pro uznéni jedince jako chovného je povinné vySetieni na vrozenou luxaci ¢ésky, které plati
od 1.1.2006. Vysetieni mize byt provedeno libovolnym veterinarnim 1ékafem, ktery musi mit
prislusnou odbornou atestaci. Vysledky vysetieni je nutné predlozit pii bonitaci. Pokud ma
jedinec luxaci ¢ésky od tfetiho stupné, tak se stava nechovnym (,,Pfevzato z chovatelského a

bonita¢niho fadu KPaCHP*) (KPaCHP, 2006).

4.1.8.3 Pudl klub PK- Nezavislé sdruzeni chovatelii a majiteli pudli v CR

Pudl klub vySetfeni na vrozenou luxaci ¢ésky pro uchovnéni pudla nepozaduje (,,Pievzato

z chovatelského a bonita¢niho fadu PUDLklubu*) (PUDLKIub, 2009).
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S5 Zavér
V bakalaiské praci byly popsany vyvojové vady pohybového aparitu se zaméfenim na

vyvojové vady kloubti u psa a kocky.

V praktické casti prace byla u Eny diagnostikovana luxace ¢éSky na obou koncetinéch.

Navrhem na zlepSeni bylo doporuceni uzivani chondroprotektiv veterinarnim Iékafem.

Vétsina onemocnéni pohybové soustavy ma multifaktorialni charakter a diilezité uplatnéni
zde hraji dalsi faktory jako je vek jedince, plemeno, pohlavi a vyziva v obdobi riistu a vyvoje.
Velmi vyznamnou roli u vyvojovych vad ma zptsob krmeni, dostatecny pohyb a udrzovani
optimalni hmotnosti u $ténat, ale i dospivajicich a jiz dospélych jedinci a samoziejmé

zajisténi zdravi a pohody ve stafi, kdy se za¢inaji projevovat degenerativni onemocnéni.

Kazdy majitel a chovatel by mél mit alesponi zakladni znalost o onemocnéni a vadach v chovu
pst a kocek, a pokud by se jakékoli onemocnéni nebo porucha v chovu vyskytla, mél by
pozédat o odbornou veterinadrni pomoc. Pti vyskytu dédicnych onemocnéni v chovu by mél
chovatel nového majitele Sténéte informovat o této vadé a pripadné psa nebo kocku se
zavaznym stupném dédi¢né vady v chovu dale neuplatiiovat. Neustalé pouzivani psa nebo
feny v chovu postizeného tézkou dédi¢nou vadou je neetické, jelikoZz uplné odstranéni vady
z chovu potom neni mozné. Proto je v chovu dilezita dusledna selekce zdravych zvifat a

vyfazeni zvifat nemocnych.

Z praktické ¢asti prace je patrno, ze luxace ¢ésky u trpaslic¢ich pudla se vyskytuje piiblizné u
27 procent jedinctu v populaci psi. Toto procento by se mohlo urcité snizit, pokud by kazdy
chovatel a majitel psi byl dusledny a jednice stimto dédiénym onemocnénim by dale
nezafazoval do chovu. BohuZel nékteré chovatelské Kluby vySetfeni na toto onemocnéni
nepozaduji, a tudiz zapiSi vSechny jedince, 1 ty, ktefi maji tézky stupen luxace ¢éSky. A to
neni dobré. Pravidla by se méla zptisnit a kazdy chovatelsky klub by mél pozadovat vysetieni
na luxaci ¢ésky i na jakékoli dal$i dédicné onemocnéni a postizeni jedinci by se neméli do
chovu dale zatazovat. Je pochopitelné, ze chovatelské kluby se obavaji, Zze zdravych jedinci
by bylo tak malo, ze by nebylo mozné sestavit chovny par, ale urCit¢ by mél kazdy
chovatelsky klub vySetieni na luxaci ¢ésky u plemen nachylnych k tomuto onemocnéni
pozadovat, a poté by se mohlo zjistit procento postizenych pst v celé populaci a zacit feSit

postup selekce zdravych jedinci.
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