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Délka Zivota, nejcastésji nemoci a priciny uhynu

o

u labradorskych a zlatych retrivru
Souhrn

Diplomova prace je zamérena na délku Zivota, nejcastéjsi nemoci a pfic¢iny uhynu
u labradorskych a zlatych retrivri. Je ¢lenéna do dvou casti. Prvni ¢ast je literarni reserse, ve
které se uvadi informace o plemenech, ktera byla predmétem vyzkumu a dosavadni poznatky
tykajici se onemocnéni, které se u nich vyskytuji. Druha ¢ast je analyzou zdravotniho stavu
a délky zZivota obou psich plemen. Bylo provedeno dotaznikové Setfeni a ndsledovalo
matematicko-statistické vyhodnoceni dat. Cilem bylo ovéreni hypotéz, tykajicich se zdravi
a délky Zivota zminénych plemen a zjistit nejcastéjsi onemocnéni, vlivy plisobici na délku Zivota
a pficiny uhynu.

Byla ziskana data od 627 jedincl plemen labradorsky a zlaty retrivr. Data byla sbhirana
od chovatel(l z Ceské republiky, z tohoto poétu bylo 306 labradorskych retrivré a 321 zlatych
retrivrG. Primérnd délka Zivota u labradorskych retrivr( byla zjisténa 12 let a nejobvyklejsi
doba doziti ve 13 letech. Zlaty retrivr se v priméru dozZivad o trochu kratsiho véku 11,3 let
a nejcastéjsi vék v dobé uhynu je 12 let. NejcastéjsSim onemocnénim u obou plemen bylo
zjiSténo maligni nddorové onemocnéni, kterym trpélo 29 % zlatych retrivrG a 19,9 %
labradorskych retrivrG. Druhym nejcastéjSim onemocnénim byl zanét délohy. Vyskytl
se u 22,4 % fen zlatych a 15,7 % fen labradorskych retrivrd. Nejéastéjsi pricina Uhynu u zlatych
retrivrt bylo opét maligni nadorové onemocnéni, jehoz nasledkem zemrelo 30,2 % psa. Oproti
tomu u labradorskych retrivri byl nej¢astéjsi Uhyn z neznamé pficiny ve vysokém véku 22,9 %.
Byl potvrzen pozitivni vliv kastrace na vysi doZitého véku. Prvni hypotéza predpokladala, Ze
u plemene labradorsky retrivr je vyssi vyskyt obezity v porovnani se zlatym retrivrem. Tato
hypotéza byla potvrzena, obezitou trpélo 22,9 % z celkového poctu labradorskych retrivra
a 13,4 % zlatych retrivr(i. Predpoklad druhé hypotézy byl, Ze u zlatych retrivri je ¢astéjsi vyskyt
dysplazie kycéelniho kloubu (DKK). Ktomuto ovéreni byla vyuZita data ziskand od Klubu
chovatelll loveckych slidich. Z celkového poctu 569 zlatych retrivrl trpélo 24,6 % DKK rlizného
rozsahu. Ze souboru 524 labradorskych retrivr( byla DKK diagnostikovana u 16,4 %. Hypotéza
byla potvrzena. Treti hypotéza se zaméfrila na vyskyt nadorového onemocnéni. Predpokladala,
Ze u zlatych retrivri bude zvySeny vyskyt nadorového onemocnéni v porovnani
s labradorskym retrivrem. Tato hypotéza potvrzena nebyla, nebyl zjistén statisticky vyznamny
rozdil mezi vyskyty nadorovych onemocnéni vramci plemen. U zlatého retrivra bylo
zaznamendano 35,5 % a u labradorského retrivra 28,8 % jedincu, ktefi béhem Zivota prodélali
nadorové onemocnéni. Byla jen ¢astecné potvrzena ze ziskanych dat pfi porovnani vyskytu
malignich nadorq, u kterych existuje statisticky vyznamny rozdil mezi jejich vyskytem u zlatého
(29 %) a labradorského retrivra (19,9 %). Ctvrtd hypotéza predpokladala castéjsi vyskyt
kozniho onemocnéni u psu zZijicich ve mésté v porovndni se psy Zijicimi na vesnici. Hypotéza
nebyla potvrzena, nebyl potvrzen statisticky vyznamny rozdil. 17,8 % psli z obou plemen, ktefi
zili ve méstech, trpélo onemocnénim klze. Na vesnici byly kozni nemoci zaznamendny
u 15,6 % jedinca.

Klicova slova: délka Zivota, retrivr, nemoci, obezita, pric¢iny Uhynu



Life expectancy, the most common diseases and causes

of death in Labrador and Golden Retrievers

Summary
My thesis is focused on length of life, the most common diseases and causes of death

in labrador and golden retrievers. It is divided into 2 parts. First part is literary research, which
is focus on information about the breeds, existing knowledge about their illnesses occurring
in these breeds. Second part is health state analysis and length of life of both dog breeds.
Based on questionnaire survey and followed by mathematical-statistical evaluation of data.
The aim was to verify hypotheses concerning the health and life expectancy of these breeds
and to identify the most common diseases, influences affecting life expectancy and causes
of death.

Data were obtained from 627 individuals of the Labrador and Golden Retriever breeds.
The data was collected from breeders from the Czech Republic, of which there were 306
Labrador retrievers and 321 golden retrievers. The average life expectancy in Labrador
retrievers in the survey was found to be 12 years and the most common life expectancy is 13
years. On average, the golden retriever lives slightly shorter to an age of 11.3 years, and the
most common age at the time of death is 12 years. The most common disease in both breeds
was malignant cancer, from which suffered 29 % of golden retrievers and 19.9 % of Labrador
retrievers. The second most common disease was inflammation of the uterus. It occurred in
22.4 % of golden and 15.7 % of Labrador retriever. The most common cause of death in golden
retrievers was again malignant cancer, which resulted in the death of 30.2 % of dogs.
In contrast, in Labrador retrievers, the most common mortality was from unknown causes in
old age with 22.9 %. The positive effect of castration on the age of life has been confirmed
from the collected data. The first hypothesis assumed that the Labrador retriever breed had
a higher occurrence of obesity compared to the golden retriever. This hypothesis was
confirmed, with 22.9 % of labrador retrievers and 13.4 % of golden retrievers suffering from
obesity. The second hypothesis was that golden retrievers are more likely to have hip dysplasia
(HD). Data obtained from the Breeders club of hunting scouts were used for this verification.
Of the 569 golden retrievers, 24.6 % suffered from HD of varying magnitude. Of the 524
Labrador retrievers, 16.4 % diagnosed HD of varying magnitude. The hypothesis has been
confirmed. The third hypothesis focused on the occurrence of cancer. It assumed that golden
retrievers would have an increased occurrence of cancer compared to labrador retrievers. This
hypothesis has not been confirmed, there has been no statistically significant difference
between the occurrence of cancer within breeds. In golden retriever were recorded 35.5 %
and in labrador retriever 28.8 % who had cancer during their lives. It was partially confirmed
from the data obtained, when comparing the occurrence of malignant tumors, for which there
is a statistically significant difference between their occurrence in gold (29 %) and Labrador
Retriever (19.9 %). The fourth hypothesis predicted a more frequent occurrence of skin
disease in dogs living in the cities compared to dogs living in the villages. The hypothesis has
not been confirmed, there is no statistically significant difference. 17.8 % of dogs from both
breeds who lived in cities suffered from skin disease. In the villages, skin diseases were noted
in 15.6 % of dogs.
Keywords: life expectancy, retriever, diseases, obesity, cause of death
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1 Uvod

Labradorsky i zlaty retrivr byl vySlechtén ve Velké Britanii. Obé plemena dle klasifikace

FCI patfi do skupiny VIII. retrivfi, slidi¢i a vodni psi, sekce 1 retrivfi. Jejich hlavni pfednosti jsou
Siroké moznosti vyuziti. Pvodni ucel chovu retrivr byl predevsim v ramci loveckého vyuiziti.
V dnesni dobé se vsak stdle vice vyuzivaji i v ostatnich smérech. Diky jejich skvélé povaze, kterd
je velmi laskyplna a jejich chuti pracovat se svym panem jsou dnes ve velké mife vyuZivani jako
zachranarsti psi, vodici ¢i asisten¢ni psi nebo jako psi na canisterapii. | pfesto, Ze maji celkem
robustnou stavbu téla najdou své vyuzZiti téZ ve psich sportech. A své misto maji také na
vystavach. Pres tyto vSechny skvélé moznosti jsou vSak stale nejvic oblibeni, jako pes do rodiny
k détem.

Chov retrivr(i se stale zdokonaluje a snaZi se, co nejvice dbat na chov pouze zdravych
jedinch bez dédi¢nych onemocnéni. Tomuto opatfeni napomadhaji povinna vysetieni, bez
kterych neni moiné psa uchovnit. Mezi tato vySetfeni patfi vyhodnoceni rentgenového
vySetieni (RTG) dysplazie kyCelniho kloubu (DKK), pfeklada se téz vyhodnoceni dysplazie
loketniho kloubu (DLK), ale to prozatim nema vliv na to, zda pes bude uchovnén. V ramci
uchovnéni se neopomiji jejich pivodni zaméreni a pro chov je zapotrebi spinit zkousku ovéreni
vlohovych vlastnosti retrievr( (OVVR) nebo jakadkoliv klubova lovecka zkouska. V rdmci OVVR
se posuzuje povaha, chovani po vystrelu, nos, aport v terénu, vodéni psa na voditku a na volno,
ochota k praci na vodé, aport z vody, kontakt s vidcem a vrozend chut pracovat. Déle jsou
doporucené zdravotni testy na osteochondrézu (OCD) a genetické testy na progresivni
degeneraci ty¢inek a Cipk( (PRAprcd), progresivni retinalni atrofie u plemene zlaty retrivr
(GR_PRAL1) a progresivni retinalni atrofie u zlatych a labradorskych retrivrd (GR_PRA2).

Diplomova préace je zamérena na pilotni pridzkum zdravotniho stavu a délky Zivota
labradorskych a zlatych retrivrdl v Ceské republice. Mezi ¢asto vyskytovana onemocnéni
u retrivrd patii DKK, DLK, muskuldrni dystrofie nebo progresivni retinadlni atrofie (PRA).
Diplomova prace by méla byt cennym zdrojem informaci pro budouci majitele ohledné jakého
véku se zvirata jejich plemene pravdépodobné doZiji a rizicich tykajicich se moznych budoucich
onemocnéni, které mohou postihnout plemeno, které si vybrali. Pravé diky tomu se budou
moci chovatelé lépe zaméfit na prevenci téchto nemoci a zkvalitnit a prodlouZit svym pstim
Zivot.



2 Védecka hypotéza a cile prace

Cilem prace je studie o zdravotnim stavu a délce doziti labradorskych a zlatych retrivrd.
Zejména ohledné nejcastéjSich nemoci, které se u vySe zminénych plemen vyskytuji. Hlavnim
cilem bylo ovéfeni nasledujicich hypotéz:

H1: U plemene labradorsky retrivr je vyssi vyskyt obezity nez u plemene zlaty retrivr.
H2: U plemene zlaty retrivr je ¢astéjsi vyskyt dysplazie kycelnich kloubt (DKK) nez

u plemene labradorsky retrivr.

H3: U plemene zlaty retrivr je ¢astéjsi vyskyt nddorového onemocnéni nez u plemene
labradorsky retrivr.

H4: U psl Zijicich ve mésté je Castéjsi vyskyt koZzniho onemocnéni nez u psu Zijicich
na vesnici.



3 Literarni reserse
3.1 Labradorsky retrivr

3.1.1 Historie plemene labradorsky retrivr

Zemé plivodu labradorského retrivra je Velka Britanie. Byl vySlechtén v 19. stoleti
Vseobecné je rozsifena predstava, ze labradorsky retrivr pochdazi z Gréonska. Je zaloZzena na
faktu, Zze zde byvali vidéni rybafri, které doprovazeli psi podobného vzhledu a jenz tyto psy
vyuzivali klovu ryb. Tento dojem jesté vice podporuji samotné vlastnosti labradorského
retrivra, jako jsou schopnosti vynikajiciho vodniho psa, jeho vodé odolna srst a jeho specialni
tvar ocasu. Ve skutecnosti se nejedna o pfilis staré plemeno. Do podvédomi verejnosti
se nejprve dostal na poli field triald na konci 19. stoleti. Chovatelsky klub byl zaloZzen roku 1916
(Federace Cynologique Internationale (AISBL), 2010).

3.1.2 Standard plemene

Labradorsky retrivr patfi do FCI VIII. skupiny — Retrivfi, slidi¢i a vodni psi. Je to silné
stavény pes, s kratkymi bedry, ma Sirokou mozkovnu a hluboky hrudnik s dobfe klenutymi
Zebry. Je Siroky a silny v bedrech a panevnich koncetinach. Idealni vyska v kohoutku je u samcl
56-57 c¢cm, u samic 54-56 cm. Primérna hmotnost plemene je 25-34 kg (Federace
Cynologique Internationale (AISBL) 2010).

Kratkd, husta srst bez zvinéni nebo praporcld. Hustd podsada, kterd je odolna
povétrnostnim vlivim a odpuzuje vodu. U labradorského retrivra je vétsi barevna skala.
Zbarveni muZe byt jednobarevné cerné, cokoladové/jatrové nebo Zluté. V pripadé Zlutého
zbarveni je akceptovana od svétle krémové po cervenou lis¢i, povolend je mald bilad skrvna na
hrudniku Federace Cynologique Internationale (AISBL) 2010).

Temperament je u labradorského retrivra vyrovnany. Jedna se o pfrizplsobivého
a oddaného spoleénika. Povaha
bez prvkd agresivity nebo

naodpovidajici plachosti.

Skvélou prednosti labradorl je

jejich vysoka inteligence,

horlivost a poslusnost, se silnou |

snahou se zavdé&¢it a obrovska ; w

chut pracovat (Federace v
Cynologique Internationale

(AISBL) 2010). 4 T

R
Obrdzek ¢. 1 Labradorsky retrivr https://2puppies.com/articles
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3.2 Zlaty retrivr

3.2.1 Historie plemene zlaty retrivr

TéZ u zlatého retrivra je zemi pavodu Velka Britdnie. V roce 1913 byl zaloZen prvni klub
pro chovatele Zlutych (zlatych) retrivri. Tento klubeh zaloZila W. Charlesworthova. V témize
roku bylo toto plemeno poprvé oficidlné uznano jako samostatné plemeno Kennel Clubem. Na
vystavach byla oteviena nova kategorie ,Zlutych a labradorskych retrivrd“. Diky tomuto faktu
mohlo nasledné dochdazet k zaménam labradorského a zlatého retrivra, jelikoz se obéma
plement fikalo na zacatku 20. stoleti stejné. Klub Zlatych retrivr(i byl zaloZzen v roce 1920.
Soucasné se zaloZzenim klubu doslo k vytvoreni nového standardu, ktery byl uloZzen v Kennel
Clubu (Raber 1995). Chovny par zlatych retrivr(i byl pfivezen do Ceské republiky v roce 1981
z Holandska (Kubes$ a Korda 1998)

3.2.2 Standard plemene

Zlatého retrivra stejné jako labradorského fadime do FCI VIII. skupiny - Retrivfi, slidiCi
a vodni psi. Celkovy vzhled je symetricky, srovnou horni linii hibetu a hluboky hrudnik
s dlouhymi Zebry. Kohoutkova vyska u samcl je 56-61 cm, oproti tomu u samic se pohybuje
vrozmezi 51-56 cm. Silné Celisti, s pravidelnym a kompletnim nlzkovym skusem. Tmavé
hnédé oci, usi nasazeny ve stejné vysi jako oci. Srst zlatého retrivra je hladka, lehce zvinéna
s dobrymi praporci a hustotou podsadou, kterd ma za ukol odpuzovat vodu. Zbarveni srsti
se pohybuje ve vSch odstinech zlaté nebo krémové. Nezddouci zbarveni je c&ervené
a mahagonové (Federace Cynologique Internationale (AISBL) 1999).

Temperament
zlatého retrivra je velice
laskavy, pratelsky, byva
dlvérivy a poslusny. Toto
plemeno je velmi
inteligentni s pfirozenymi
vlohami k praci (Federace
Cynologique
Internationale (AISBL)
1999).

Obrdzek ¢. 2 Zlaty retrivr - https://www.diehundezeitung.com/im
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3.3 Onemocnéni postihujici labradorské a zlaté retrivry

Zlaty retrivr je obzvlasté nachylny k onemocnéni rakovinou, oproti tomu u
labradorskych retrivrd jsou méné Casta umrti spojena s rakovinou (Hart et al. 2014). Monteiro
ve své studii z roku 2012 uvadi, Ze labradorsti a zlati retrivii patfi mezi plemena, u kterych
se ve velké mife vyskytuje epilepsie. Byl u nich prokdzan dédi¢ny zaklad pro idiopatickou
epilepsii.

3.3.1 Dysplazie loketniho a kycelniho kloubu

Dysplazie kycelniho kloubu (dale jen DKK) a dysplazie loketniho kloubu (dale DLK)
patfi mezi béZné vyvojové ortopedické poruchy u psu. Nejedna se o vrozenou poruchu, sténé
se rodi zdravé a teprve s naslednym vyvojem muze dochazet ke vzniku dysplazii. Mohou
zpUsobit i celoZivotni postizeni a omezeni pro béiny Zivot psa. DKK i DKL jsou dédi¢né
a multifaktoridlni poruchy, coz znamena, Ze jejich exprese je ovlivnéna ucinkem nékolika gen(
a dale mnoha enviromentdalnimi faktory, které jsou ¢asto i neidentifikovatelné (Lavrijsen et al.
2014). Mezi enviromentdlni faktory patti zejména strava nebo misto chovu. V ramci riznych
plemen se prevalence dysplazie kycelniho kloubu pohybuje od 0 % aZ k 74 %, odhad dédicnosti
je zaznamenan od 0,1 do 0,6. Prevalance dysplazie loketniho kloubu u rozdilnych plemen je
uddvana v hodnotdch od 0 % az 64 %, dédi¢nost je odhadovana od 0,1 do 0,77 (Soo & Worth
2014). Vzhledem k tomu, Ze obé dysplazie jsou dédi¢né, bylo u nékterych plemen zavedeno
povinné bodovani DKK, které je podminkou pro uchovnéni jedince. Dédi¢nost dysplazie
kyc€elniho kloubu se u labradorskych retrivr(i pohybuje okolo 0,46, oproti tomu u zlatych
retrivrl se dédi¢nost pohybuje okolo 0,64. Prevalence DKK se u zlatého retrivra pohybuje
v Sirokém rozpéti 9,3 % az 73 % (King 2017). Wang et al. (2017) uverejnil studii, kde primérné
skore dysplazie kycelniho kloubu je vyssi u zlatého retrivra oproti labradorskému. Labradorsky
i zlaty retrivr patfi mezi plemena, u kterych je vysetreni dysplazie podminkou uchovnéni.
Screening DLK nyni jesté neni tak €asty a nebyva podminkou pro chovné jedince. Provadi se
pouze u nékterych vybranych plemen, avsak chovatelské kluby se znaZi aktivné sniZovat
prevalenci téZ u DLK (Lavrijsen et al. 2014; Soo & Worth 2014).

3.3.1.1 Dysplazie kycelniho kloubu (DKK)

Patogeneze dysplazie kyéelniho kloubu byla poprvé popsana v roce 1935, jako vrozena
subluxace koxofemoralniho kloubu (Ginja et al. 2015). Je jednou z nej¢astéjSich ortopedickych
onemocnéni postihujici domaci zvirata. DKK se vyskytuje predevSim u stfredné velkych
a velkych, rychle rostoucich plemen psu. Plvodni anatomicka konformace koxofemoralniho
kloubu a jeho okolnich struktur je pfedem dana, avSak nasledny rlst a vyvoj jsou zavislé
a ovliviiovany mechanickou funkci a vyvazenosti sily, ktera plsobi na cely kloub. Pokud dojde
ke zméné nékteré Ci vSech faktorl muize dojit k naruseni vyvoje kycelniho kloubu. Kycelni
kloub je stabilizovan kloubnim pouzdrem a okolnim pdnevnim svalstvem. V ptipadé, kdy
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stabiliza¢ni struktury nedokazou udrzet hlavici stehenni kosti v acetabulu dochazi k laxnosti
kloubu. To zpUlsobi, Ze béhem nejvyssiho rlstu dojde k subluxaci hlavice stehenni kosti (Soo &
Worth 2014). Vysledkem je nerovnomérné rozloZeni zatizeni chrupavky. Chrupavcity povrch
kloubu je vystavovdan nadmérnému namadhani. Dochazi k poskozeni chrupavky, vznikaji
mikrofraktury, uvolfiovani zanétlivych medidatorG a nakonec aZz k degenerativnimu
onemocnéni kloubl. Tato onemocnéni zpUsobuji bolest, kulhavost, ztuhlost a progresivni
pokles funkénosti kloubu (Ohlerth et al. 2019; Smith et al. 2001). Mezi faktory, které maji vliv
na fenotypovou expresi degenerativniho onemocnéni kloubl u jedincli genotypicky
nachylnych k dysplazii ky¢elniho kloubu, miZeme zaradit stravu zvitete ¢i jeho vyuZiti a zatéz.
(Smith et al. 2001).

NejvyuzZivanéjsi metodou diagnostiky je rentgenové vysetfeni. Provadi se ve
ventrodorzalni poloze ve fixaénim [izku, béhem které ma pes mezi zadni koncetiny umisténi
predmét. Ze zhotovenych snimkl se hodnoti konguita kloubnich ploch, rozvoj artrézy a také
stupen subluxace hlavice femuru z acetabula. Tento zplsob diagnostiky se provadi v rGzném
véku, zaleZi dle dokonceni fyzického rlstu u jednotlivych plemen. Obvykle to byva u pst
starSich 15. a 18. mésicl. Na zakladé diagnostiky se urci stupen dysplazie kycelniho kloubu
(Svoboda et al. 2001).

Oznaceni dle FCI schématu:

A — stuperi 0 — negativni, anatomickd pravidelnost, Zddné pfiznaky DKK
Uhel podle Norberga-Olssona 105° a vice

B — stuperi 1 — pfechodny, mirnd anatomickd nepravidelnost, kloubni plochy hlavice
Femuru a acetabula jsou mirné inkongruentni
uhel podle Norberga-Olssona 105° a vice

C —stupen 2 — lehky, patrnd anatomickd nepravidelnost, kloubni plochy hlavice femuru
a acetabula jsou inkongruentni, kraniolaterdini okraj acetabula je mirné
oplostély, mirnd artroza
uhel podle Norberga-Olssona 105°-100°

D — stupen 3 — stfedni, zietelnd anatomickd nepravidelnost, zfejmd inkongruence
Kloubnich ploch hlavice femuru a acetabula, artréza
uhel podle Norberga-Olssona 100°-90°

E — stupeni 4 — téZky, vyraznd anatomickd nepravidelnost, vyraznd subluxace aZ luxace
hlavice femuru z acetabula, tézky artroza, deformity krcku, hlavice
i acetabula
uhel podle Norberga-Olssona méné nez 90° (Svoboda et al. 2001)
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DKK - téZka

Obrdzek & 3 — Dysplazie kycelniho kloubu http://labradorskyretriever.cz/labrador-retrivr-
dkk-dysplazie-kycelnich

3.3.1.2 Dysplazie loketniho kloubu (DLK)

DLK zahrnuje Fady vyraznych malformaci a poruch loketniho kloubu (Wooliams 2011).
Dédicna onemocnéni lokte nejéastéji zahrnuji medialni koronoidni onemocnéni, které souvisi
s dysplazii lokte a osteochondritidu medidlniho humeralniho kondylu. Nejéastéji postizené
plemeno, u kterého se vyskytuje medialni koronoidni onemocnéni a loketni nesoulad, je
labradorsky retrivr (Mostafa et al. 2019). Rizikovym faktorem pro vznik DLK je obezita. Jedinci
s DLK se vyznacuji kulhdanim, odtazenim lokte od téla a vnéjsi rotaci v karpu (Svoboda et al.
2001).

Diagnostika je zaloZena na pfiznacich a rentgenovém vysetfeni (RTG) pofizené u psa
stasiho 2 let. Zhotovuje se mediolateralni projekce loketniho kloubu ve flexi, aby byly oba
kondyly humeru v prekryvu. Dle vySetieni se DLK rozdéluje do nasledujicih stupnu:

Stupen 0 = normadlni kloub, kloubni struktury bez ostefytu a sklerotickych zmén
Stupen 1 = lehkd artréza: osteofyty ne vétsi neZ 2 mm a/nebo vyraznéjsi sklerotizace
chondrdlni kosti v okoli distdlni &dsti incisura trochlearis ulnae a/nebo
zrfetelny schodek mezi kloubnimi plochami hlavicky radiu a incisura
trochlaris ulnae na kraniokauddlini projekci loketniho kloubu v pronasi 15°
Stupen 2 = stredni artréza: velikost osteofytii od 2 do 5 mm
Stupen 3 = tézkd arrtréza: velikost osteofytli vice neZ 5 mm, zfejmd fragmentace
processus coronoideus medialis ulnae nebo nepriosifikovany processus
anconeus se posuzuje jako stuperi 3 bez ohledu na rozsah artrézy
(Svoboda et al. 2001)

K 1é¢bé dysplazie loketniho kloubu muZe byt konzervativni, ktera je zaloZena na
omezeni pohybu, kontrole zatéZovani kloubd. S tim spodiva také udrzovani hmotnosti. Druhou
variantou je chirurgicky zdkrok, ktery se doporucuje pred rozvinutim artrézy (Svoboda et al.
2001)
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3.3.2 Muskularni dystrofie

Psi svalova dystrofie, vazana na X chromozom, byla poprvé popsana u zlatého retrivra.
Dale byla dokumentovanai u dalSich plemen véetné labradorského retrivra, samojeda, irského
teriéra ¢i u welsh corgiho pembroke (Bergman et al. 2002). Jedna se o spontanni geneticky
homologni psi model Duchennovy svalové dystrofie, ktery je téZ charakterizovan jako
progresivni fatdlni onemocnéni, ktery je typickou X-vazanou dédi¢nosti (Eresen et al. 2019).
Jako model Duchennovy svalové dystrofie hraje klicovou roli pfi pochopeni jeji patogeneze
(Bedu et al. 2012). PostiZzeni psi vykazuji progresivni svalovou slabost, kontrakturu (zkraceni
svalového vlakna), kosterni deformace, poruchy chlize a dysfagii (porucha polykdani). Pfiznaky
svalové dystrofie jsou pfitomny jiz béhem prvniho roku Zivota. Jako vystupni parametry u psu
Ize vyuZit funkéni méreni, jako je kloubni rozsah pohybu a obvod koncetin (Gaiad et al. 2011).
Jelikoz jako mlzeme pozorovat u chlapct s Duchennovou muskuladrni dystrofii hypertrofii
lytkovych svall, coZ je jedna z vyznamnych charakteristik tohoto onemocnéni, mizeme tak
i u pst pozorovat hypertrofii nékolika sval(i, jako je napftiklad jazyk, branice ¢i jicen. Naopak
u vétsiny zbyvajicich svalll pozorujeme jejich atrofii (Miyazato et al. 2011). Pfi¢ina Uhynu
u nemocnych pst byvd v dlsledku zavainé respiracni komplikace, pfipadné v dusledku
srde¢niho selhani (Gaiad et al. 2011).

U obou plemen se vyskytuje rozdilna mutace dystrofinového genu, kterd zpUsobuje
Uplnou absenci dystrofinu a tézkou formu svalové dystrofie (Bedu et al. 2012). Dystrofin je
kodovan velkym genem umisténym na X chromozomu. Z divodu jeho velikosti byva gen
relativné ¢asto cilem mutaci. Absence dystrofinu postihuje z velké ¢asti predevsim samce, diky
jeho umisténi na chromozomu X (Bergman et al. 2002). Jednd se o cytoskeletarni protein,
vyskytujici se na membrdané svalovych bunék, ktery pomahda udrzovat strukturdini integritu
svalu béhem kontrakéniho stahu. Absence cytoskeletarniho proteinu zplisobuje progresivni
degeneraci kosterniho a srde¢niho svalu (Eresen et al. 2019; Guo et al. 2019).

Klinické pfiznaky absence dystrofinu mohou byt hodnoceny rentgenem. Hrudni
radiografické abnormality zahrnuji diafragmatické abnormality (abnormality branice)
¢i napftiklad hidtovou kylu. Ve studii z roku 2012 Anne-Sophie Bedu uvadi, Ze u pozorovanych
psU se nejcastéji vyskytovaly modifikace branice. Primérny vék pfi prvni detekci abnormalniho
tvaru branice byl 4-9 mésici. Hiatova kyla se u nemocnych pst poprvé objevila ve véku
3-10 mésich (Bedu 2012). Pod pojmem hiatova kyla se skryva jev, kdy dochazi ke kranidlnimu
posunuti Zaludku do hrudni dutiny nad branici (Broux et al. 2018). U ps( se mlze také vyvinout
megaezofagus, ktery je definovan jako hypomotilita (snizend pohyblivost) a dilatace jicnu
(Haines 2019). Pramérny vék, kdy byl poprvé u pst detekovan megaezofagus, je 4—11 mésic(.
Dalsi obtize spojené svyskytem muskuldrni dystrofie jsou plicni hyperinflace,
bronchopneumonie a zuzeni hrudniku (Bedu 2012).
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3.3.3 Epilepsie

Jedna se o béZznou neurologickou poruchu, ktera se vyskytuje u pst i kocek. Prevalence
epilepsie je odhadnuta na 0,6-0,75 % v obecné populaci psq, tudiz kazdy 130. pes trpi timto
onemocnénim (Volk 2015). Epilepsie je komplexni onemocnéni mozku, béhem kterého nahla
a abnormadlni aktivita v neurondlnich sitich zplsobuje prominentni klinické pfiznaky zachvat(
charakterizovanych motorickymi, autonomnimi a behavioralnimi rysy (Berendt et al. 2015). Je
charakteristicka epizodickymi a kratkymi zachvaty, které jsou doprovazeny tonicko-klonickymi
kifeCcemi nékdy i ztratou védomi (Berendt et al. 2015). Prevalence epilepsie
je v obecné populaci psi odhadovanana 0,5 % —5 % (Kelly et al. 2017). Vznik epilepsie je z vice
moznych dlvodU. Nékteré pripady jsou Cisté z genetického dlvodu, jiné jsou vyvojové a maji
komplexni genetické a epigenetické vlivy a dalsi pfipady epilepsie jsou z disledku poranéni
mozku. Mohou vzniknout napfiklad po infekénim, zanétlivém, cévnim ¢&i neoplastickém
onemocnéni.V dnesdnidobé je jiz zfejmé, Ze u nékterych Cistokrevnych psu je epilepsie pfimym
disledkem genetické vady, kde jsou zachvaty hlavnim klinickym pfiznakem onemocnéni
(Berendt et al. 2015). U tohoto onemocnéni rozezndvame vice typl epilepsie jako
je idiopaticka epilepsie (IE) a strukturalni epilepsie (SE). Také zachvaty rozliSujeme dle nékolika
typd. Prvnim typem jsou fokalni epileptické zachvaty, které jsou charakterizovany
lateralizovanymi nebo regiondlnimi pfiznaky. Nastup byva konzistentni od jednoho
epileptického zachvatu k druhému. Béhem fokalnich epileptickych zachvatech vznika
abnormalni elektrickd aktivita v lokalizované skupiné neuronl nebo sité vramci jedné
hemisféry. Tyto zachvaty se mohou vyskytovat v podobé motorickych ptiznakd, jako jsou
napriklad opakované trhavé pohyby hlavou, zaskuby obli¢ejovych svalli ¢i opakované rytmické
a trhavé pohyby jedné koncetiny. Dale v podobé autonomni, kdy se projevuji rozsifenymi
zornicemi, hypersalivaci, pfipadné zvracenim. Posledni podobou jsou behavioralni priznaky,
béhem kterych dochazi ke kratkym epizodickym zméndm chovani zvirete, jako je napfiklad
Uzkost, neklid nebo nevysvétlitelnd reakce strachu. Druhym typem jsou generalizované
epileptické zachvaty, jsou charakteristické bilateralnim zapojenim, jsou zapojeny obé mozkové
hemisféry. U psU se vyskytuji prevaziné jako tonické, klonické nebo tonicko-klonické. Zvire
zpravidla béhem zachvatu ztraci védomi a ddle se ¢asto objevuje slinéni, moceni ¢i defekace
(Berendt et al. 2015).

U psl s epilepsii Ize pozorovat zmény v chovani. Nej¢astéji se jednd o zvySenou Uzkost,
strach i agresi. Tito jedinci mohou jednat vice uzkostlivéji, nebo agresivnéji pokud se do jejich
blizkosti pfiblizi neznamy pes, ¢lovék nebo na rychlé a nahle pohyby. Reaguji také intenzivnéji
v neznamém prostredi (Shihab 2011). Psi s epilepsii maji udajné zvysené riziko predcasného
umrti, obvykle v podobé eutanazie (Heske et al. 2014). Primérny vék preziti s epilepsii je 7 let
(Berendt et al. 2007).
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3.3.3.1 Idiopaticka epilepsie

Je stav bez identifikovatelné pficiny, definovany jako epilepsie pfevainé genetického
nebo predpokladaného genetickéh plvodu, u které neexistuje Zadnd neuroanatomicka
¢i neuropatologickd abnormalita (Shorvon 2011). U psu, ktefi trpi idiopatickou epilepsii,
se prvni zachvat objevuje v rozmezi 6 mésicll az 6 let. V nékterych pripadech mlze dochdzet
k vyjimce a prvni zachvat se objevuje jiz ve véku 3 mésicli (Monteiro et al. 2012). U mnoha psu
s |IE se vyskytuji takzvané klastry zachvat(l. Jedna se o zachvaty, které se opakuji v rozmezi 2
a vice zachvatlQ béhem 24 hodin a mezi jednotlivymi zachvaty pes nabyva védomi (Packer et
al. 2016). Idiopaticka epilepsie v souvislosti s plemenem byla popsdna v fadé psich plemen,
vcetné labradorského retrivra, belgického ovéaka, zlatého retrivra, boxera nebo u border kolie
(Monteiro et al. 2012).

3.3.3.2 Strukturalni (symptomaticka) epilepsie

Je charakterizovana epileptickymi zachvaty, které mohou byt vyvolany intrakranidlni
patologii véetné cévni, zanétlivé ¢i infekéni, traumatické, neoplastické a degenerativnim
onemocnéni a jsou potrvzené diagnostickymi zobrazenimi, vySetfenim mozkomisniho moku,
testovanim DNA ¢i aZ posléze béhem pitvy (Berendt et al. 2015).

3.3.4 Onemocnéni kardiovaskularniho systému

Za nejcastéjsi onemocnéni kardiovaskuldrniho systému se zadvaznou progndézou u psu
je povazovana dilataéni kardiomyopatie. Vyskytuje se ve velké mife u stfedné velkych
a velkych plemen. Etiologie neni v mnoha pripadech zndma. Pfedpoklada se vsak, Ze vyvoj je
multifaktoridlni proces, ktery zahrnuje nutri¢ni, dédi¢né a infeknéi agens. Je charakteristicka
dilataci levé nebo obou srdecnich komor, systolickou dysfunkci, mize dochazet také ke
komorové arytmii, po které nasleduje méstnavé selhani srdce nebo nahla smrt (Lam et al.
2019; Gasparini et al. 2020). Kdilatacni kardiomyopatii mUze dojit v kazdém véku.
Se zvysujicim vékem se také zvysuje riziko vyskytu onemocnéni. Obvykle se vyskytuje mezi
6. a 10. rokem (Svoboda et al. 2001). U plemene jako je némecky ovcak, zlaty retrivr nebo
labradorsky retrivr ma nemoc tendenci mit pomalejsi progresivni raz, v zavéru vSak dochazi ke
méstnavému srdeénimu selhani, které Cesto byva biventrikularni. Fibrilace sini u téchto
plemen je obvykle spojena s pritomnosti klinickych pfiznakli a dlkazem dilatacni
kardiomyopatie (Martin et al. 2009).

Diagndza je provadéna na zakladé klinickych nalez, echokardiografického vysetreni,
RTG hrudniku, EKG a vylouceni jinych srdec¢nich nebo systémovych onemocnéni (Martin et al.
2009). Rentgenové snimky slouzi pro urceni velikosti srdce, zavaznosti plicniho edému nebo
pleurdlni efuze. Echokardiografie napomaha ke zjisténi velikosti praméru levé komory
v systole. Leva komora se zvétSuje v zavislosti na zdvaznosti onemocnéni. Dochdazi také
k zeslabeni Sifky stény, ktomuto jevu dochdzi v poslednich fazich onemocnéni.
Elektrokardiografie (EKG) u nemocnych jedinc( v pokrocilé fazi je abnormalni. Lze pozorovat
Siroké nebo vysoké QRS komplexy v disledku zvétseni levé komory a Siroké viny P zvétSené
levé siné (Svoboda et al. 2001). Pfipadné posmrtné vysetreni psiho srdce odhaluje hypertrofii
levé komory a sekundarni dilatace levé siné (Gasparini et al. 2020). Casné pfiznaky byvaji ¢asto
opomijeny a nemoc neni diagnostikovdna, dokud nedojde ke vzniku méstnavého srdecniho
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selhani, ktery je charakterizovan nasledujicimi pfiznaky. U levostraného méstnavého selhani
je zvysena dychaci frekvence (mélka tachypnoe) v disledku snizené poddajnosti plic. Dale
mUlzZeme pozorovat dychavi¢nost nebo zvySené lapani po dechu, kasel, ktery se vyskytuje
v dlsledku zvétSeni levé siné a fyzické bronchidlni kompresi, duSnost. Pro potvrzeni
levostranného selhdni byva pofizeni rentgenového snimku hrudniku. PFiznaky
u pravostranného srdecniho selhani se liSi. MGZeme pozorovat normalni kréni pulzaci, kterd je
vsak detekovana vice kranidlné nez obvykle, vzdalené kréni Zily, pleurdlni vypotek
¢i hmatatelné zvétSeni jater (hepatomegalie). Pfi ultrazvuku jsou viditelné rozsifené jaterni
Zily. U psa lze také pozorovat nechutenstvi, které je spojené se vznikem edému stfevni stény,
jenz vede ke Spatné absorbci Zivin (McEwan 2000).

Lécba dilatacni kardiomyopatie ma za kol predevsim zlepsit ¢i udrzet kvalitu Zivota
zvitete a zmirnit klinické priznaky. BohuZel nelze zabranit postupnému zhorSovani funkce
myokardu. V |é¢bé je zahrnuta kontrola otok( a vypotkl, zlepSovani srdecniho vydaje,
ovladani arytmii (Gasparini et al. 2020). VyuZivaji se diuretika, kterd napomahaiji télu zbavit
se prebytecné tekutiny, kterd se béhem selhani hromadi v téle. Nejcastéji je vyuZivan
furosemid, ktery brani zpétnému vstirebavani sodiku, drasliku a chlorid(d a tim i vody a dalSich
iontl. Béhem terapie diuretiky je dulezité sledovat vylucovaci funkce u psa (McEwan 2000).

Terapie diuretiky se nasazuje v pfipadé, kdy u psa dojde k vyvoji no¢ni dusnosti,
distenzi plicni lobdrni Zily a srdecniho galop rytmu. Musi byt také podavany inhibitory
angiotenzin konvertujiciho enzymu (ACE-inhibitory). Vétsina jedincl s timto onemocnénim
umird nebo u nich musi byt provedena eutanazie v disledku dilataéni kardiomyopatie
(McEwan 2000).

3.3.5 Obezita

Na celém svété dochazi k narlstu poctu lidi, ktefi trpi nadvahou ¢i obezitou. Psi sdili
Zivotni styl se svymi majiteli a nadvaha se tak stala i jejich rostoucim problémem (Porsani et
al. 2019). Obezita i nadvaha ma nepfiznivy dopad na zdravi pst véetné zvySeného rizika
vyskytu rGznych onemocnéni (Keller et al. 2020). Pocet psu trpici nadvahou je odhadovan na
pfiblizné 30 % az 40 %, méné neZz 15 % ma idedlni télesnou hmotnost a az 20 % psh trpi
obezitou (Porsani et al. 2019). Obezita je v dnesni dobé jiz klasifikovana jako nemoc a je jednim
z nejcastéjsich nutricnich onemocnéni pozorovanych u pst. Nadmérny télesny tuk je
disledkem dlouhodobého nevyvaieného pfijmu potravy a vydaje energie. Je spojena
s morbiditou, Spatnou kvalitou Zivota a kratsi délkou Zivota. U pst s nadvahou bylo prokazano,
ze vykazuji inzulinovou rezistenci, postprandialni (objevujici se po jidle) hypertriglyceridémii
a zmény metabolitl souvisejicich s metabolismem lipid{ v porovnani s hubenymi psy a plicni
choroby (Soder et al. 2019). Obezita byva doprovazena také zvySenou srdecni frekvenci,
kterou lze urcit fyzickym vysetfenim a dale obezita mizZe zpUsobit kardiovaskularni poruchy
(Neto et al. 2010; Hezzell et al. 2013; Porsani et al. 2019). Nadmérna télesnd hmotnost ¢asto
vede k pretizeni kloubl, naruseni imunitniho systému a mulze zménit produkci cytokini
a zesilit zanétlivé odpovédi. (Porsani et al. 2019).

Diagnostika obezity byva provadéna vizualnim odhadem a palpaci mnozstvi tukové
tkané. U psa v normalni kondici Ize snadno nahmatat Zebra a pfi pohledu shora je zfetelné
vidén zUzZeny pas viz obr. €. 4 (Svoboda et al. 2001).
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Tento stav je Zivot ohroZujici a je tfeba jej resit. Nejlépe zavést zmény ve stravovacich
navycich a pozvolnym zvySovanim fyzické aktivity. Vhodné reSeni je poskytovani vyvazené
stravy, kterd obsahuje nizsi mnozstvi energie a vyssi koncentrace bilkovin (Porsani et al. 2019).
PFi Uspésné redukci vahy bylo dokazano, ze mize dojit ke snizeni krevniho tlaku nebo muze
zvratit strukturdlni srde¢ni zmény, jako je naptiklad excentricka hypertrofie levé komory (Neto
et al. 2010). Identifikace genetickych markeru, které predisponuji psy k obezité, mize umoznit
efektivni selekci proti obezité a mize napomoci pfi véasné prevenci nadmérného ukladani
tukové tkané (Mankowska et al. 2017).

W8BT— . j55n¢ viditena 2ebra, patel, panevni kost
1 (kfatkosrsta plemena)

Kachexie » \‘;\1\ * Zjevna ztrata svalove hmoty
}; « Na hrudnim kosi nelze nahmatat tukovou tkan

* Viditelna zebra, vrcholy obratid, panevni kost

2 * Zretelng vtazené bricho
Hubeny * Na hrudnim kosi nelze nahmatat tukovou tkan

 7ebraa pater nejsou viditelng, ale jSOU zcela

3 zfeteine na pohmat

Idealni * Vtazené biicho
vaha » Tenka vrstva tukove tkané na hrudnim koS

« Zebra a patef jen stézi hmatatelne

a4 * Povolene biicho

Nadvaha » Zfetelne tukove vrstvy kolem patefe

a u kofene ocasu

5 (—/:"’ * Silna tukova vrstva kolem hrudniku, patefe
Silna a kofene ocasu
, O\« Zretein2 objemne biicho
obezita \:
Obrdzek €. 4 — Vdha u psa https.//www.veterinarnifarmacie.cz/component/

3.3.6 Nadorové onemocnéni

Rakovina byva hlavni pfic¢inou umrti u psG. Délka Zivota i vyskyt rakoviny se vsak lisi
u jednotlivych plemen. V nékolika studiich je uvedeno, Ze u zlatych retrivrd je vyssi prevalence
rakoviny oproti jinym plemendm. Mezi nejcastéjsi nadory popsané v pitevnich zpravach
u zlatého retrivra patfi hemangiosarkom, lymfom, karcinom mlécné Zlazy, naddory CNS
a histocyty. Prlmérné dozity vék je uvadény okolo 7-8 let (Kent et al. 2018).

3.3.6.1 Nadory mlécné zlazy

Nadorové onemocnéni mléénych zl3z je nej¢astéjsim nddorem vyskytujici se u fen, které
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nejsou kastrované. Anatomicky se mléc¢né Zlazy nachdazi podél mlééné linie. Fena ma obvykle
pét parl ZIaz. Prsni Zlaza se sklada z parenchymu, pojivové tkané, kanalk(, cév a nerva (Sleeckx
et al. 2011).

Vznik rakoviny mlééné Zlazy je ovlivnéno nékolika faktory. Mezi nejdulezitéjsi patfi vék,
plemennd pfrislusnost, genetické predispozice, hormony nebo strava. Nej¢astéjsi vyskyt byva
ve véku od 8 do 10 let. Mezi plemena, ktera maji vyssi predispozice patfi némecky ovcak,
jezevcik, miniaturni pudl, kokrSpanél nebo yorksirsky teriér (Kaszak et al. 2018). Obecné bylo
zjisténo, Ze vyskyt nador( byl pozorovdn vice u Cistokrevnych psl neZz u kfizencG. Nadory
mlécné Zlazy jsou hormonalné ovliviiovany, u fen podporuji rist tkdné mlécné zlazy ovarialni
steroidy. Maji proliferacni ucinek na epitel, coz muUzZe vést k vytvoreni podminek pro
neoplastickou proliferaci (Canadas-Sousa et al. 2019). Ve zdravé i neoplastické tkani
se nachazi progesteronové a estrogenové receptory. Estrogeny popdporuji rlst kanalka.
V pfipadé porovnani benignich a malignich nadorll je rozdil v mnozstvi pfitomnosti
estrogenovych receptorl. Jejich mnoZstvi je vyrazné vyssi u nadord benignich. Feny s malignim
nadorem vykazuji zvySené sérové hladiny steroidnich hormon( oproti zdravym jedinciim nebo
jedinclim s benignim nadorem. Typickymi znaky malignich nddord jsou nekrdza, ztrata
diferenciace, bunéény a jaderny polymorfismus, vysoky mitoticky index, vysokd hustota
mikrocév a diskontinudlni bazalni membrany. U benignich nador(i se nevyskytuje destruktivni
nebo invazivni rlst, ¢asto se u nich vyskytuje zapouzdreni. Také rlistovy hormon muze hrat
roli v tvorbé karcinomu. Pfedpoklada se, Ze stimuluji proliferaci mlé¢nych kmenovych bunék.
Jedna se o prvni krok v procesu karcinogeneze mlécné Zlazy (Sleeckx et al. 2011).

Vcasna diagnostika ¢asto rozhoduje o vysledku pripadu. Rakovinna burka exprimuje
specifické proteiny, ktefi se nazyvaji antigeny. U jedincd s nddorem se antigeny nazyvaji
biomarkery, které se vyuZivaji k diagnostice. Jedna se o obvykle o proteiny, jejichZz koncentraci
Ize zméf¥it v krvi nebo jinych tkani a mohou poskytnout informace o pfitomnosti onemocnéni,
vysledcich lé¢by a naslednou progndézu. Vyznamnymi biomarkery u psd jsou Ki-67, PCNA
(Canadas-Sousa et al. 2019).

V soucasné dobé je jedinou Ucinnou lécbou operativni odstranéni zménénych 7laz
a lokalnich lymfatickych uzlin. Progndza byva zaloZena na klinickém stadiu, velikosti nadoru,
stavu lymfatickych uzlin, rentgenovém dlkazu vzddlenych metastdz a histopatologickém
vySetieni nadoru dle pokynd World Health Organization (WHO) po jeho odstranéni. BEhem
operace se obvykle zarovef provadi ovariohysterektomie. Castym jevem je vyskyt vice nador(i
v jednotlivych mléénych Zlazach u stejného jedince (Kaszak et al. 2018).

3.3.7 Pyometra

Jednd se o onemocnéni délohy, které se vyznacuje bakteridlni infekci délohy a vyskyty
hromadéni hnisu v déloze. Obvykle diagnostikovano 4-8 tydnu po estru (Smith 2006). Vyskyt
onemocnéni je u fen kazdého véku, nejcastéji je vSak pozorovano u starsich fen ve véku 7-8
let (Prasad et al. 2017). Zlaty retrivr, rotvajler, knira¢ nebo ¢au ¢au maji zvysené riziko vyskytu
pyometry. Patogeneze zahrnuje estrogenovou stimulaci délohy, kterd je nésledovana
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prodlouzenymi intervaly dominance progesteronu. Ten ma za ndsledek endometrialni
proliferaci, sekreci déloznich Zlazek a snizenou kontrakci myometrie. Inhibice leukocytl
v déloze ¢asto podporuje bakteridlni rlst. Tyto efekty jsou kumulativni a s kazdym cyklem
se patologie délohy zhorSuje (Smith 2006).

Diagndza zpocatku byva obtiznd, protoZze v ranych fazi onemocnéni byvaji pfiznaky
nepatrné. U nékterych fen s pyometrou se objevuje vaginalni vytok (v pfipadé otevieného
cervixu) nebo také bez vaginalniho vytoku (uzavieny cervix). Pokud se jedna o pyometru
s uzavienym déloznim hrdlem (cervix) je zapotiebi rychly veterinarni zakrok, aby se zabranilo
sepsi a mozné smrti feny (Smith 2006). U feny Ize pozorovat nechutenstvi, letargii, polydipsii,
bfisni distenzi a jiz zminovany vytok, ktery mlze byt hnisavy (Prasad et al. 2017).

K diagnostice slouzi ultrazvukové a radiologické vySetfeni. Pokud je pfitomny vytok, tak by
se mél uskutecnit jeho rozbor. Palpaci bficha lze odhalit zvétSeni délohy, ale délozni roh je
nejasny diky napjatému bfichu (Prasad et al. 2017).

Lécbou pro starsi feny a feny, u kterych je diagnostikovdna pyometra s uzavienym
déloZznim hrdlem je ovariohysterektomie. Pfed operaci je tfeba fenu stabilizovat za pomoci
Sirokospektralnich antibiotik. U mirnéjsich pripadd je moznost také nitrodélozni drenaz, diky
které bude zachovana plodnost feny, ale je zde také vysokd moznost recidivy onemocnéni.
U pyometry s otevienym déloznim hrdlem je moznost konzervativni IéCby (Prasad et al. 2017).

3.3.8 Kozni onemocnéni

Psi atopickd dermatitida je geneticky predisponovana zanétliva, svrbiva kozni choroba,
kterad se u vétsiny psl poprvé vyskytuje ve véku od 6 mésici do 3 let. Postihuje priblizné
10-15% populace psl. Béhem posledni doby se jeji vyskyt zvysil. Tento narust naznacuje faktu,
ze kromé genetickych faktoru, hraje také dualezitou roli faktor Zivotniho prostredi (Meury et al.
2011). U labradord a zlatych retrivri je dédi¢nost onemocnéni odhadnuta na 0,47. To
naznacuje, ze priblizné 50% variability patogeneze je uréeno dédi¢nou genetikou a 50 %
urCena faktory Zivotniho prostfedi (Harvey et al. 2019). Klinicky je charakterizovdno
extrémnim svédénim a typickou ekzematdzni morfologii. Pfiznaky jsou u psl obvykle
doprovazeny lokalizovanou dermatitidou, vyskytujici se napfiklad na obliceji, usich,
koncetindch, bfichu, v podpazdi ¢i na vnitfni strané stehna. Je tfeba zamezit Skrabani
postizenych mist, jelikoZ v jeho dlsledku dochazi k poskozeni kozni bariéry, pronikani bakterii
a alergent nasledované dysregulaci uvolfiovani cytokint (Badumer 2020).

Farmakoterapie atopické dermatidy (AD) glukokortikoidy. Ackoli patfi mezi jednu
z nejstarSich forem terapie, stdle hraji dulezitou roli ve farmakoterapii AD i navzdory
nezadoucim ucinkm [ék(, jako je polyurie, polydypsie, svalova atrofie, zmény chovani,
i antipruritické ucinky. Glukokortikoidy se podavaji lokalné i systémové, hlavni jejich vyhodou
je rychly nastup. Dalsi vyuzivanou terapii je 1é¢ba cyklosporinem, ktery je podavan peroralné.
VaZze se na bunécny receptor cyklofilin v cytoplazmé lymfocytl a inhibuje tak translokaci
jaderného faktoru aktivovanych T-bunék do jadra. To vede ke snizeni syntézy cytokind, jako
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jsou IL-2 a IFN-y. Kromé jeho vlivu na funkci lymfocytd vede také k modulaci funkce
dendritickych bunék. Dale je narusena funkce jinych zanétlivych bunék a aktivace keratinocyt
je inhibovdna. Cyklosporin je Uspésné vyuzivan ve veterinarni mediciné k |é¢bé psi atopické
dermatitidy jiz nékolik let. V soucasné dobé se k 1é¢bé vyuZiva i prvni generace antihistaminik
H1, protoZe maji vyrazny sedativni uUcinek. U psi se vyuzivd difenhydramin nebo
chlorfenaminem. Relativné novy pfistup k [écbé AD je substituce epidermdlnich lipidd. Jedna
se o nahradu lipidd pfitomnych ve stratum corneum vlameldrni struktufe, protoze
u atopickych pacientt je tato struktura dezorganizovdna. To vede k reorganizaci koznich lipidQ
ve stratum corneum atopickych psl a ke zvySeni bariérové funkce. Bohuzel vSak ucinnost
lokalni substituce ve vztahu ke sniZeni svédéni a snizeni koZnich lézi neni pfiliS plsobivy
(Baumer 2020).

Meury ve své studii z roku 2011 zkoumal rizikové enviromentdlni faktory, které by
mohly u psu zvysit Sanci vyskytu atopické dermatitidy (AD). Dulezitym poznatkem bylo, ze
plemena (labradorsky a zlaty retrivr) nehrdly rozdilnou roli ve vztahu ke zkoumanym faktordm.
zvenkova. MUZe za to expozice Castic vyfukovych plynd z motord ¢i nedostatec¢nym
kontaktem s mikroby. U méstskych psl bylo také pozorovano, zZe ¢im vice navstévovali béhem
prochazek les, vyskyt AD byl méné pravdépodobny. Cast&jsi vyskyt byl také pozorovan u psd,
kteti byli jako Sténiata chovana ve venkovni boudé, oproti sténatiim, ktera své prvni mésice
Zivota stravila v domacnosti. Pfitomnost jinych zvifat psa i ko¢ek v domacnosti méla pozitivni
vliv na vyskyt atopické dermatitidy. Oproti tomu zvitata Zijici sama méla ¢astéjsi vyskyt AD.
Prekvapivy fakt byl zjistén pfi posuzovani vlivu koupdani psi ve specidlnich Sampdnech
uréenych pro psy. Psi, ktefi byli pravidelné myti jednou tydné, méli vétsi pravdépodobnost
vyskytu atopické dermatitidy nez psi, které nikdy majitel nekoupal, ¢i koupdani bylo jen
obcasné. Tento jev je mozné si vysvétlit tim faktem, Ze castym mytim dochazi k odstranovani
mazu, coz ovliviiuje epidermalni lipidovou vrstvu a nasledkem toho dochazi ke zhorseni fuknce
kozni bariéry (Meury et al. 2011).

3.3.9 O¢ni onemocnéni

3.3.9.1 Progresivni retindlni atrofie (PRA)

Autosomalné dédicné onemocnéni oci, béhem kterého dochazi ke degeneraci o¢ni
sitnice az ke ztraté zraku (Downs et al. 2011). Az okolo 100 psich plemen ma potencionalni
predispozice k progresivni retindlni atrofii (PRA), mezi tato plemena patfi také labradorsky
retrivr (Jeong et al. 2013). Nastup onemocnéni byva obvykle v pozdnim véku zvifete, ale mlze
se vyskytnout i dfive. Podle stafi zvifete, kdy se onemocnéni projevi, rozliSujeme ¢asnou
a pozdni formu (Andrade et al. 2019). K degeneraci sitnice dochazi v pocatecni fazi po obvodu,
poté postupuje do centralnich ¢asti. Primarné jsou ovlivnény fotoreceptory tycinek, které
zajistuji vidéni i za slabé intenzity svétla, coZ vede kpocatecni ztraté nocniho
vidéni — Seroslepost. Nasledné jsou postizeny fotoreceptory Cipku, diky kterym je vidét za
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dobrych svételnych podminek a zprostfedkovavaji barevné vidéni. Jejich narusenim dochazi
ke ztraté vidéni ve dne. (Cooper et al. 2014). K témto defektim dochdzi v dlisledku Spatného
prokrvovani. Dochazi k trvalému rozsifeni zornice, aby na sitnici dopadalo co nejvyssi mnozZstvi
paprskl. Dale se vytvari zdkal ¢ocky, v pocatecni fazi ma kourovy nadech, ktery prechazi do
Sedobilého, aZ nakonec je zcela neprilsvitny. PRA se vyskytuje téZ u zlatych retrivrd. Ve Velké
Britdanii byla identifikovana mutace, kterda u nich nejcastéji zpuUsobuje toto
onemocnéni — GR_PRA1. Diky genetickym testlim nyni Ize psy testovat a zjistit, zda pfipadny
chovny pes je nositelem mutace a v navaznosti na vysledku zlepSovat chov retrivra (Anonym,
2010). Lécba tohoto onemocnéni neexistuje.

3.3.9.2 Katarakta — sedy zakal

Katarakta patii mezi nejéastéjsi intraokularni defekty vyskytujici se u ps@. Sedy zékal
mUlze byt dédiéné autozomdlné recesivni onemocnéni (Kristiansen et al. 2017). Pr(ibéh
onemocnéni je oboustranny, obé odi jsou ovlivnény stejné. Katarakty u Cistokrevnych plemen
muzeme rozdélit na primarni, které jsou dédicné a sekundarni, které nejsou pfenosné v ramci
generaci, ale mohou byt zptsobeny vlivem vnéjsiho prostredi. Primarni Sedy zakal dale délime
dle véku nastupu (vrozena, senilni) a podle zplsobu dédi¢nosti. Dédi¢nost Sedého zakalu byla
popsana u nékolika plemen — napf. amerického kokrSpanéla, boston teriéra, némeckého
ovcaka, zlatého a labradorského retrivra. (Gelatt & Mackay 2005). Dalsi mozZnost vzniku je
v dUsledku diabetu, ktery muze zpUsobit rychlou tvorbu kataraktu prostfednictvim zmény
metabolismu glukdzy (Rogen & Rekabdarkolaee 2020). Jednd se o nej¢astéjsi pficinu deficitu
zraku a slepoty psa (Fischer & Meyer-Lindenberg 2018). | pfesto, Ze ndstup muize byt kdykoliv
béhem Zivota, tak nejéastéjsi vyskyt Sedého zakalu byva spojen se stafim. Studie naznacuji, ze
u vétsiny psu starsich 13,5 let se katarakta vyskytuje (Madany et al., 2019). Soucasny zpUsob
|éCby katarakty u psl je fakoemulzifikace. Tato technika mad relativné vysokou Uspésnost
(Oberbauer et al., 2008).

3.3.10 Dilatace a volvulus Zaludku (torze)

Dilatace Zaludku je akutni Zivot ohroZujici stav, ktery vyZzaduje okamzity lékarsky
a chirurgicky zakrok. Umrtnost akutnich pfipad(i se pohybuje v rozmezi 10-67 % bez ohledu na
okamzitou intenzivni l1é¢bu (Czajkowski & Hallman 2018). Béhem kterého dochazi k pretoceni
Zaludku podél vodorovné osy. Dochazi ke stlaceni hlavni brisni cévy a tim se narusuje Zilni
navrat do srdce, tento stav vede ke zhorseni srde¢niho vydeje a Soku. DUsledkem pretoceni
zaludku dochazi k nedostatecnému prokrvovani ZzZaludec¢ni stény, ¢imz mulze dojit az
k jeji nekréze (O’Neill et al. 2017). Pfesna pficina dilatace neni zcela jasnd, presto bylo viak
charakterizovano nékolik predispozi¢nich faktor( (Dennler et al., 2005). Vyssi mira torze
zaludku se vyskytuje vice u Cistokrevnych velkych a obfich plemen psd. Zejména u jedincu,
ktefi maji hluboky a uzky hrudnik (Evans & Adams 2010). U Cistokrevnych psi je 2,5x krat
zvySené riziko vzniku dilatace Zaludku nez u pst kfizenych plemen, také vyssi vék vyznamné
mUze ovlivnit nachylnost k vyskytu tohoto stavu. Jako dalsi rizikové faktory pfrispivajici
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k dilataci Zaludku se uvadi hypomotolita Zaludku, zvySeny pomér hloubky hrudniku k jeji Sitce,
frekvence krmeni béhem dne, stres, rychlost konzumace krmiva (,,hltani“), velky objem krmiva
a velké mnozstvi vypité vody (Raghavan et al. 2006; Czajkowski & Hallman 2018; Song et al.
2020).

Dilatace je charakterizovana rychlou akumulaci vzduchu v Zaludku, $patnou polohou
zaludku, zvy$enym intragastrickym tlakem a mize byt doprovazena hypovolemickym Sokem.
Diagndza je zaloZzena na rentgenovém a fyzickém vysetfeni zejména bolest bficha, zvétSenim
brisni dutiny, tachykardie, salivace a neuspésné pokusy o zvraceni (O’Neill et al. 2017).
Dychani zvitete je zrychlené a povrchni. Palpaci je moiné zjistit distenzi bficha kaudalné
za Zebry a bolestivost dutiny bfisni. Zda je Zaludek naplnén plynem, lze zjistit pfi poklepu
tympanicky zvuk (Svoboda et al. 2000).

Po diagndze dilatace Zaludku je potfeba okamzity chirurgicky zdkrok, nejprve
stabilizace pacienta a naslednd dekomprese Zaludku. Béhem operace se muZe provést
prevence opakované torze Zaludku, ktomu se vyuZivd gastropexe. Jednd se o pfichyceni
Zaludku ke svaloviné btisni dutiny. Nasledné se provadi pooperaéni monitorovani (Czajkowski
& Hallman 2018). Progndza zavisi na vice aspektech. Zalezi na v¢asnosti zakroku, na kondici
pacienta pfi pfijmu a na stavu Zaludku béhem chirurgického osetfeni. Celkem dobrou
progndézu maiji jedinci, ktefi jsou pfi prijmu celkem aktivni, a pfedevsim sténa Zaludku je bez
nekrézy. Umrtnost u torze Zaludku je stéle vy3si ne? 60 % (Svoboda et al. 2000). Prevalence
dilatace a volvu Zaludku se u labradorskych a zlatych retrivri udava pfiblzné 2% populace
(Evans & Adams 2010).

Tluste strevo

Obrdzek ¢. 5 Torze Zaludku https://cs.dobermanblog.com/stomach-torsion-in- dogs/
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3.3.11 Diabetes mellitus

Psi diabetes mellitus je endokrinni a multifaktoridlni onemocnéni, vyvijici se v dusledku
souhry mezi enviromentalnimi a genetickymi faktory. Je zpUsobené absolutnim nebo
relativnim nedostatkem inzulinu, vedoucim k hyperglykémii. Mnoho gen(, které jsou
spojovany s nachylnosti k diabetu u lidi, je spojeno také se zvySenym rizikem diabetu u psQ.
Diabetes je spojovan s mnoha geny, nejduleZitéjsi jsou geny hlavniho histokompatibilniho
komplexu, které urciji imunitni odpovéd (Hess et al. 2000; Davison et al. 2005). V genu kodujici
inzulin se nachazi oblast, kterda obsahuje variabilni pocet tandemovych opakovani a nékolik
polymorfism(, nékteré alely jsou spojeny s vnimavosti Ci rezistenci na diabetes. Vnimavost
se u jednotlivych plemen muze liSit (Nelson & Reusch 2014). Prevalence onemocnéni
se pohybuje v rozmezi od 0,32 — 1,33 % v populaci psi. Obecné byva diagnostikovan u pst
mezi 5—12 lety. Byl studovan vztah pohlavi a cukrovky. Vysledky ukazaly, Ze se ¢astéji vyskytuje
u fen. Rozdil vyskytu u kastrovanych a nevykastrovanych fen je zanedbatelny. Avsak
u vykastrovanych pst byl vyskyt castéjsi (Mattin et al. 2014). Mezi klinické pfiznaky diabetu
u psu patfi polyurie (nadmérné moceni), polydipsie (nadmérna Zizen), polyfagie (zvySena chut
k jidlu), kterd je vSak doprovazena hubnutim. Pfed rozvojem klinickych pfiznak( musi
hyperglykémie dosahnout koncentrace vedouci ke glykosurii, obvykle pfi koncentraci glukézy
v krvi 180-220 mg/dl u pst (Nelson & Reusch 2014).

Diagndza diabetu je zaloZena na pfitomnosti klinickych pfiznakl, pretrvavajici
hyperglykémie a glykosurie. Glykosurie je stav, kdy se v moci vyskytuje vyssi mnozstvi glukdzy.
Tento stav prozrazuje poruchu zpétné resorpce glukdzy v ledvinovych tubulech (Nelson &
Reusch 2014).

Diabetes u psl se svou charakteristikou podoba cukrovce typu 1 u lidi. LéCba u pst je
tudiz obdobnad jako u lidi. Spociva v aplikaci inzulinu, ktery se podava nejcastéji dvakrat denng,
dale se upravuje strava a pridava cviceni (Nelson & Reusch 2014). Diabeticti psi by méli byt
krmeni 2x denné, vidy ve stejnou dobu a vidy shodné mnoistvi a typ krmeni. Casto se krmeni
poddava do jedné hodiny od aplikace inzulinu, tento postup si vSak néktefi majitelé pozménuji
a tim i upravuji davku inzulinu, ktery psovi podavaiji. Krmivo by mélo obsahovat mirné mnozstvi
komplexnich a nizko glykemickych indexovych uhlohydrat(i, zaroven mit nizky obsah
jednoduchych cukrd a tuk(. Tyto parametry by mély omezit potencidlni postprandidlni
hyperglykémii — hodnota glykémie mérena po krmeni. V dnesSni dobé jiz existuji specidlné
vyvinutd krmiva pro psy s diabetem. Spole¢né ke krmeni by se méla pridavat pravidelna
a stejna fyzicka aktivita. Existuje glukdzovy sirup, ktery je vhodny brat s sebou na prochazky
v pripadé nahlé hypoglykémie (Davison 2018).

3.3.12 Hypotyreéza

Endokrinni onemocnéni, které je charakteristické malym mnozstvim hormon stitné
zlazy. Poruchy syntézy hormonl Stitné Zlazy jsou vrozené nebo ziskané. RozliSuje
se hypotyredza u mladat a u dospélych zvitat v pokrocilém véku. U mladat se obvykle jednd
o vrozené onemocnéni. U dospélych zvifat dale rozliSujeme primarni, sekundarni a terciarni
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hypotyredzu. Nejcastéjsim typem byva pravé primdrni (Svoboda et al. 2001). OhroZeni byvaji
predevsim psi o hmotnosti vy$si nez 20-30 kg a plemena boxer, némecky ovéak i zlaty retrivr
(Hegstad-Davies et al. 2015).

Diagnostika hypotyredzy u pst je zaloZena na anamnéze, klinickych pfiznacich
ainterpretaci vysledkl laboratornich testl (Hegstad-Davies et al. 2015) Spociva v méfeni nizké
plazmatické hladiny tyroxinu (T4) a vysokou koncentraci tyreotropniho hormonu (TSH). Krev
je odebirdna nala¢no (minimalné 12 hodin po jidle). Klinické pfiznaky primarni hypotyredzy
dospélych zvirat jsou nechutenstvi, zvySovani télesné hmotnosti, matna srst a jeji vypadavani.
Dale se mlze vyskytovat bradykardie, zmény na EKG, zkracovani nebo vynechani fije, toporna
chlize a letargie (Svoboda et al. 2001).

Lécba primarni hypotyredzy se provadi na zakladé trvalé substituce pacienta tyroxinem
(T4). V navaznosti na to mlzZe organismum sam generovat metabolicky aktivni trijodtyronin
(T3) dle potteby. Nej¢astéji vyuzivany je synteticky L-tyroxin. Za predpokladu, Ze je substitu¢ni
terapie dodrzovana cely Zivot je progndza dobra (Svoboda et al. 2001).

3.4 Délka zivota

Studie dle Adamse et al. z roku 2018 prezkoumala dostupné informace o véku
labradorskych retrivrd a dospéla k zavéru, Ze primérny vék labradorskych retrivr( je 12 let.
Také O’Neill (2013) ve své praci udava primérny vék labradorského i zlatého retrivra okolo
12,5 let. Medidnovy vék u labradorského i zlatého retrivra je udavan v hodnoté 12,25 let
(Adams et al. 2010). Tremi hlavnimi pficinami umrti u ps@ byvaji rakovina, srde¢ni choroby
a onemocnéni/selhani ledvin (Bailoni & Cerchiaro 2005). Bylo prokazano, Ze udrZovani stihlé
télesné kondice a snizené akumulace télesného tuku je spojeno s dosazenim delSiho Zivota,
nez je prdmérna délka Zivota. Umrtnost z diivodu nadord se u labradorskych retrivr(i za¢ina
zvySovat po dosazeni 6 nebo 7 let (Egenvall et al. 2005). Vyskyt nador( je vyssi u fen, z dvodu
vysoké pocetnosti nadord mlééné Zlazy. Oproti tomu u zlatych retrivr( byla popsana nizsi
Sance umrti vdUsledku srde¢ni choroby a prdmérnda dmrtnost na neurologické
a nadorové pfric¢iny umrti (Bailoni & Cerchiaro 2005). U labradorskych i zlatych retrivrQ
spolecné jesté napriklad u némeckych ovcaku je snizené riziko umrti v disledku traumatu.
Divod pro tento fakt neni zndm, ale je mozné, Ze by mohl byt spojen s vycvikem a vyuzitim
psU a jejich behavioralni charakteristika (Egenvall et al. 2005).

3.5 Vlivy pusobici na zdravotni stav

3.5.1 Strava

3.5.1.1 Komeréni sucha krmiva

vvvvv

mensi mnozstvi obilovin. Jejich podil v krmivu se pohybuje okolo 30-50 %, ale existuji
i vyjimky, které obsahuji az 70 % obilovin. Vyuzivany jsou kukufice, ryZe, pSenice, jeCmen nebo
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Cirok. Jednda se o levny zdroj energie, bilkovin, vlakniny a Zivin jako je thiamin a niacin.
Obiloviny jsou vsak velmi nachylné k mykotoxinim. Pfi nadmérné konzumaci krmiva
obsahujici mykotoxiny maze dochdazet k akutnim nebo dlouhodobym nepfiznivym ucinkiim na
zdravi. Ptiznaky mykotoxikézy zavisi na koncentraci v organismu, na druhu, véku a zdravi
hostitele. MUZe se jednat o pouhé odmitani potravy az po potencionalni rozvoj rakoviny
(Macias-Montes et al. 2020). Vroce 1974 bylo poukdzano na existenci souvislosti mezi
konzumaci komerénich suchych krmiv a akutni Zaludecni dilataci. Bylo také prokdzano, Ze
kombinaci suchého krmiva a konzerv v krmné davce doslo u velkych a obfich plemen ke snizeni
rizika dilatace Zaludku. U velkych plemen doslo ke sniZeni rizika aZ 0 59 %, oproti tomu u obfich

plemen snizeni ¢inilo 28 % (Raghavan et al. 2006).
3.5.1.2 Pfirozena strava — BARF

Krmeni BARFem — pfirozenou stravou se béhem poslednich let stalo populdrni u mnoha
majitel( psu. Jedna se o zkrmovani Cerstvych nevarenych ¢asti hospodarskych nebo divokych
zvirat. Krmna davka se sklada z masa, kosti, drob( a priloh, vSechny tyto jednotlivé slozky
se podavaji v konkrétnim poméru (Davies et al. 2018). Jako pfilohy se pfidava zelenina nebo
ovoce. Pro optimalizaci Zivin mnoha majitell psu pridava rizné dopliky stravy, jako jsou
skorapky, mofské rasy, bylinky a oleje (Schmidt et al. 2018). Hlavnim rizikem, ktery se u tohoto
zplisobu stravy objevuje, je, ze pes nebude pfijimat nutriéné vyvazenou stravu. Casto dochdzi
ke Spatnému poméru vapniku a fosforu (Davies et al. 2018). Neméné dulezitym faktorem, na
ktery by se mél brat ohled je fakt, Ze maso i organy mohou byt béhem porazky kontaminovany
a mohou byt pozitivni na patogenni bakterie, viry a parazity (Morelli et al. 2019). Stejné jako
negativni stranky ma BARF i sva pozitiva. Témi je zlepSeni télesné kondice, zdravi zubu a vice
kvalitni pokozka (Davies et al. 2018). DalSim pfiznivou strankou pfirozené stravy je vliv okusu
syrovych kosti na zdravi zubU. Nejcastéjsim ordlnim zdravotnim problémem je periodontalni
onemocnéni. Jeho prevalence se pohybuje v rozmezi od 50-88 % a je jim postihnuto az 95 %
psu starSich 12 let. Pfiznaky tohoto onemocnéni jsou halitéza (zdpach z Ustni dutiny), zubni
plak ¢i kdAmen, zanét a krvaceni dasni nebo mobilita zub(. Zpocdatku se plak usazuje na skloviné
zubu, diky alkalickému pH slin psa, které vytvafi pfiznivé podminky pro mineralizaci plaku,
dochdzi ke tvorbé zubniho kamene. Diky pravidelnému poddavani kosti na okus, dochazi
k Uspésnému snizeni zubniho plaku a kamene ze zub( psa (Marx et al. 2016).

3.5.2 Kastrace

Kastrace patfi ve veterinarni praxi k jednomu z nejéastéjsich provadénych chirugickych
zakrokl (Howe 2015). V poslednich tfech desetiletich doslo k vyraznému zvySeni kastraci
u pst i fen. Vzrastajici trend kastraci je zejména diky kontrole chovu domacich zvirat
a presvédceni snizeni rizika onemocnéni rakoviny mlécné zldzy a prostaty. Avsak béhem
poslednich deseti let nékolik studii poukazovalo na mozné nepfiznivé ucinky, které mohou byt
spojeny s kastraci. U kastravonych zvifat, u kterych byl zakrok proveden pred dosazenim
1 roku, dochazelo k ¢astéjSimu vyskytu osteosarkomu, hemangiosarkomu, lymfosarkomu
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a také k rakoviné prostaty dochdzelo 4x Castéji u kastrovanych psl. Vyhodou byva snizeni
Sance vyskytu rakoviny mlé¢né Zlazy. OvSem tato vyhoda byva ¢asto diskutovana, zda je
pravdiva (Howe 2015). Beauwais ve své studii z roku 2012 poukazuje na dalsi faktor, ktery by
mohl hrat roli ve vztahu kastrace a rakoviny mlé¢né Zlazy. Timto faktorem je vék, ve kterém je
estralnim cyklem. Konkrétné Sneeckx ve své studii z roku 2011 udava, Ze u fen kastrovanych
pred prvnim haranim je riziko vzniku narodu mlécné Zlazy pouhych 0,5 %. Kastrované feny po
prvnim cyklu maji 8 % riziko vzniku a feny, u kterych probéhla kastrace po druhém haranim
(do 2,5 roku stdfi) je riziko az 26 %. Dalsi obtizi byva vyskyt kloubnich poruch. Tyto vady
se vyskytuji zejména u psQ, ktefi jsou vykastrovani jiz v 6 mésicih. Pfedpoklada se, Ze tento jev
je v dlsledku odstranéni gonadalniho hormonu béhem stadia vyvoje kloub(, kterym dojde
k naruseni uzavreni rlistové desticky (Hart et al. 2014). Psi labradorskych a zlatych retrivri je
doporuceno kastrovat mezi 1-2 rokem Zivota. Z dlvodu snizeni rizika vzniku dysplazie
kycelniho kloubu. U kastrovanych fen se mlze v ndvaznosti na kastraci objevit inkontinence
moci, a to vdfivéjSim véku nez u fen nekastrovanych. Problémy s dfivéjSim nastupem
inkontinence byly pozorovany predevsim u fen, které byly vykastrované jiz kolem 6. mésice
Zivota. (Howe. 2015).

Rozhodnuti, zda a kdy ma byt fena vykastrovand, byva velmi slozité. Jedna se o zdsadni
zasah do organismu zvirete, ktery mlze mit vliv na jeho zdravi, také na jeho pracovni potencial
¢i chovani. Kombinace kastrace a vyssiho véku u psa je spojeno se snizenim rychlosti
metabolismu, méni se stravovaci navyky, snizuje se fyzicka aktivita a tim muize dochazet také
ke zméndm ve sloZeni téla, vSechny tyto faktory predisponuji psa k obezité (Porsani et al.
2019). Ve své studii Kent et al. (2018) uvadi, Ze kastrované feny se doZivaji vyssiho véku doziti
oproti fendm nekastrovanym. Avsak mezi kastrovanymi a nekastrovanymi samci nebyly Zzadné
rozdily.
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4 Metodika

Hlavnim cilem prdace bylo zodpovézeni védeckych hypotéz, jeZ se bezprostfedné tykaly
vyskytu nemoci a délky Zivota labradorskych a zlatych retrivrQ. Prostfedkem vyzkumu byl
dotaznikovy prizkum, ktery byl zcela anonymni. Dotaznik se zaméroval na obé plemena a byl
vyplfiovédn chovateli a majiteli pro psy Zijici v Ceské republice. Otazky byly zaméteny na
plemennou pfislusnost, pohlavi, nemoci béhem Zivota, zda byla fena kastrovdna, pfipadné
pocet vrhi, krmeni, na fyzickou kondici psa, na jeho vyuZziti béhem Zivota, pfi¢inu smrti, zda
smrt nastala samovolné nebo eutanazii a v kolika letech pes uhynul. Vyplnén mohl byt pouze
i pricina uhynu, mohly byt vyplnény pouze ty, které byly diagnostikovany veterindarnim
Iékarem. Nejprve bylo zapotrebi ziskat dostate¢né mnozZstvi dat. Dotaznik byl vytvoren na
online na strankach www.survio.cz a nasledné rozesilan respondentlm. Prvni cestou ziskavani
dat, bylo rozesilani e-maill do jednotlivych chovatelskych stanic s privodnim dopisem
a odkazem na dotaznik. Adresy chovatelskych stanic byly ziskany diky Klubu chovateld
loveckych slidi¢ti — KCHLS, ktery zastituje chov retrivr( v CR véetné labradorskych i zlatych
retrivrd — www.retriever.cz. Celkem bylo rozeslano 244 e-maila. Dalsi zpUsob ziskavani dat byl
zprostredkovdan telefonickym kontaktovanim chovatel(l. BEéhem telefondtu byli respondenti
seznameni s cilem vyzkumu a byli instruovani, jak dotaznik vyplnit. V ptipadé souhlasu
se spolupraci, byl opét zaslan odkaz na dotaznik. Posledni cestou ziskani dat bylo opakované
sdileni dotazniku na socidlnich siti ve skupinach, které se zaméruji na chov retrivr(i. KCHLS také
poskytl data tykajici se DKK a DLK obou plemen za roky 2014, 2016—-2020. Psi, od kterych data
ohledné DKK/DLK pochazeji, jsou narozeni v letech 2012—-2019.

Data byla ziskavana od zari 2019 do kvétna 2020 a ndasledné od srpna 2020 do prosince
2020. Za toto obdobi bylo respondenty vyplnéno 641 dotaznik(l. AvSak 14 dotaznikd nemohlo
byt pouZito k vyhodnoceni, nebot zvitata, pro kterd, byl dotaznik vyplnén, nesplriovala kritéria
pro zarazeni do vyzkumu. Nasledné byla data prevedena do programu Microsoft Excel 365
a dal vyhodnocena v programu STATISTICA 12 pfipadné v programu Microsoft Excel 365.
K popisu souboru byly vyuZity tabulky ¢etnosti a popisna statistika. Data byla vyhodnocena pro
jednotliva plemena zvlast a nasledné i pro kazdé pohlavi. Data poté byla porovnana, zda
existuji vyznamné rozdily mezi labradorskym a zlatym retrivrem v programu Statistica 12
Mann-Whitneyovym testem. Statistické testy hypotéz o vlivech sledovanych parametr na
vySi véku doziti byly provadény v programu Statistica 12, do kterého byly vkladany tabulky dat
ziskané prlzkumem. Pro porovnani dvou vybérovych nepdrovych pokust byl pouzit Mann-
Whithneylv poradovy test. Tento test vyhodnoti rozdily v rozdéleni pravdépodobnosti
sledované veliciny u testovanych skupin na hladiné vyznamnosti a = 0,05. Nulova hypotéza
Ho: Rozdéleni v obou skupinach se shoduji. Kazdy test jsme proto provedli jeSté podruhé
pomoci webové aplikace ,,Statistics Kingdom”
http://www.statskingdom.com/170median_mann_whitney.html, kterd davad jednoznacny
vysledek testu — parametr ,p-hodnota”.
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Pfi sledovani vlivu vice nez dvou faktor( na vék doziti (napf. vice rliznych typ( stravy)
testujeme shody stfednich hodnot pro vice vybér(i. Ktomu se pouzivd analyza rozptylu
»ANOVA"“. Testuji se tyto hypotézy:

Ho: M1 = Moo= M3= ... = [k

H1: alesport mezi dvéma stfednimi hodnotami existuje statisticky vyznamny rozdil

Pro tyto testy jsme opét pouzili aplikaci Statistica 12, do které jsme vkladali vysledna data
z provedeného priizkumu.

Statistické testy hypotéz jsou provadéné na hladiné vyznamnosti a = 0,05, tedy pro
porovnani testl jsme pouZili kritickou hodnotu standardizovaného normalniho rozdéleni Z1.q/2
= 1,960 odpovidajici 95 % koeficientu spolehlivosti neboli 5 % hladiné vyznamnosti. Vypocty
byly provadéné v Microsoft Excelu 365 spouzitim vzorcl, které jsou prilozené
v pfiloze ¢. 3.
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5 Vysledky

5.1 Charakteristika vybérového souboru

Tab. €. 1 — Tabulka ¢etnosti: plemeno

Kategorie

Tabulka cetnosti N = 627

Cetnost

Relativni cetnost %

Labradorsky retrivr

306

48,8

Zlaty retrivr

321

51,2

Graf €. 1 — Kolacovy graf — zastoupeni jednotlovych plemen

PLEMENO

Zlaty retrivr
51%

Tab. ¢. 2 — Tabulka ¢etnosti pohlavi

Labradorsky
retrivr
49%

Tabulka cetnosti N = 627

Kategorie =
& Cetnost Relativni cetnost %
Pes 251 40,03
Fena 376 60
Graf ¢. 2 — Kolacovy graf — ¢etnost pohlavi
POHLAVI

Fena
60%
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Tab. ¢. 3 —Pohlavi v rdmci plemene Zlaty retrivr

. Tabulka cetnosti N = 321
Kategorie = TS
, ) Cetnost Relativni ¢etnost %
Zlaty retrivr
Fena 200 62,31
Pes 121 37,7

Tab. €. 4 — Pohlavi v rdmci plemene labradorsky retrivr

Tabulka cetnosti N = 306

Kategorie = —
. . Cetnost Relativni ¢etnost %
Labradorsky retrivr
Fena 176 57,52
Pes 130 42,48

Z uvedenych tabulek ¢. 1-4 Ize vycist, Ze byla ziskdana data celkem od 627 jedincu.
Z tohoto souboru bylo 306 (49 %) jedincli plemene labradorsky retrivr a 321 (51 %) pleme zlaty
retrivr. Z celkového souboru bylo 376 (60 %) fen a 251 (40 %) psu. V ramci jednotlivych plemen
byly Gdaje o pohlavi nasledujici. U zlatého retrivra bylo 200 (62 %) fen a 121 (38 %) pst a u

labradorského retrivra 176 (58 %) fen a 130 (42 %) psG. Pomér plemen je vcelku vyrovnany,

ale v poméru pohlavi znacné prevysuji feny u obou plemen.

5.2 Délka zivota

Tab. €. 5 — Primérna délka Zivota dle pohlavi

Proménna | Popisné statistiky
N Prmér | Median | Modus Cetnost | Minimum | maximum | Sm.
platnych modu odch.
Feny 376 11,54 12 13 60 1,5 17 3,09
Psi 251 11,8 12 12 45 1 17 2,87
Tab. ¢. 6 — Primérna délka Zivota dle plemene
Proménna Popisné statistiky
N Primér | Medidn | Modus | Cetnost | Minimum | maximum | Sm.
platnych modu odch.
Zlaty retrivr
321 11,34 12 12 52 1,5 17 2,98
Labradorsky
, 306 11,96 13 13 56 1 17 3
retrivr
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Histogram ¢. 1 — Primérna délka Zivota dle pohlavi — fena
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Histogram ¢. 2 — Primérna délka Zivota dle pohlavi — pes
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Histogram €. 3 — Prlmérna délka Zivota dle plemene — zlaty retrivr
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Histogram ¢. 4 — Primérna délka Zivota dle plemene — labradorsky retrivr
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Z tabulky ¢. 5 mizZeme usoudit, Ze u fen je nejcastéjsi dozity vék 13 let a primérny vék
doziti 11,5 roku. Oproti tomu u psU je to 12 let a pramérny vék 11 let. Tabulka ¢. 4 ukazuje, Ze
u labradorského retrivra je nejcastéjsi dozity vék 13 let, primérny vék 12 a u zlatého retrivra
nejcastéjsi vék umrti 12 let, prdmérny vék doZiti 11,3 let.

Z histogramu €. 1 lze vycist, Ze nejvice fen v ramci obou plemen konkrétné 60 jedincu
vék byl 17 let. Histogram €. 2 znaroznuje vék uhynu u psd. Nejcastéjsim vékem uhynu bylo 12
let. Nejnizsi vék byl 1 rok a nejvyssi vék byl opét 17 let, kterého se dozili 2 jedinci.

Z histogramu €. 3 lIze vycist, Ze nejcastéjsi dozity vék u plemene zlaty retrivr je 12 let. Tohoto
véku se dozilo celkem 52 jedinc( z celkového poctu 321 jedincl. Nejnizsi vék, pfi kterém zvife
uhynulo, bylo 1,5 roku. V tomto véku zemfel 1 jedinec.

Z histogramu €. 4 vyplyva, Ze nejvice jedincl (56) plemene labradorsky retrivr se doZilo

vy

uhynula ve véku 1 roku.

Tab. ¢. 7 — Prlmérna délka Zivota — Labradorsky retrivr feny/psi

Proménna Popisné statistiky
N Pramér | Median | Modus | Cetnost | Minimum | maximum | Sm.
platnych modu odch.

L ky

abradorsky 176 | 11,89 | 13 13 30 1,5 16,5

retrivr — feny

Labradorsky

, . 130 12,05 12,8 13 26 1 17
retrivr — psi

Tabulka ¢. 7 ndm ukazuje, Ze feny i psi v rdmci plemene labradorsky retrivr se
nejCastéji dozZivaji véku 13 let. Tohoto véku se doZilo konkrétné 30 fen a 26 psl. Primérny
vék u fen je 11,89 let a u psa 12,05 let.
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Histogram ¢. 5 — Priimérnd délka Zivota — Labradorsky retrivr feny

Délka Zivota - Labradorsky retrivr feny
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Histogram ¢. 6 — Primérna délka Zivota — Labradorsky retrivr psi
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Tab. ¢. 8 — Prlimérna délka Zivota — Zlaty retrivr feny/psi

Proménna | Popisné statistiky
N Pramér | Median | Modus Cetnost | Minimum | maximum | Sm.
platnych modu odch.
Zlaty
retrivr — 200 11,23 12 13 30 1,5 17 3
feny
daty 11 1s2 12 12 22 2 17 | 2,9
retrivr — psi

Histogram €. 7 — Prlmérna délka Zivota — Zlaty retrivr feny

Délka Zivota - Zlaty retrivr feny
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Histogram ¢. 8 — Primérna délka Zivota — Zlaty retrivr psi

Délka Zivota - Zlaty retrivr psi
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Tabulka ¢. 8 ndm znazorniuje informace o primérné délce Zivota fen a pst v rdmci
plemene zlaty retrivr. U fen je modus 13 let, tohoto véku se doZilo 31 fen. Primérny vék fen

zlatého retrivra je 11,23. Nejcastéjsim vékem doziti pst plemene zlaty retrivr je 12 let, tohoto
véku se dozilo 22 jedincl. Primérny vék doziti 11,52.
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5.3 Zpiisob a pricina dhynu

Tabulka. ¢. 9 — ZpUsob uhynu

Kategorie Tabulka cetnosti — zplsob uhynu

Cetnost Rel. &etnost %
Eutanazie 445 71
Samovolné 182 29

Graf ¢. 3 — Kolacovy graf — zptsob uhynu

ZPUSOB UHYNU

Samovolné
29%

Eutanazie
71%

Z tabulky €. 9 Ize vycist, Ze celkem 445 (71%) zvifat ve sledovaném souboru neuhynulo

samovolné, ale byli utraceni (euthanasie) veterindrnim lékafem. Nejcastésjim dlvodem

eutanazie byla nevylécitelnd nemoc nebo Uraz spojeny s utrpenim zvirete.

Tabulka ¢.10 — Nemoci béhem Zivota

Nemoc Cetnost %

KoZni onemocnéni (dermatidy) 106 16,9
Epilepsie 32 5,1
Kardiovaskularni onemocnéni 47 7,5
Progresivni atrofie sitnice 4 0,6
Zanét délohy 120 19,1
Cukrovka (diabetes mellitus) 4 0,6
Dysplazie (DKK, DLK) 58 9,3
Alergie 41 6,5
Pretocni (torze, dilatace) Zaludku 10 1,6
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Onemocnéni stitné zlazy 25 4
Onemocnéni ledvin a mocovych cest 53 8,5
Nador zhoubny (maligni) 154 24,6
Nador nezhoubny (benigni) 48 7,7
Muskularni dystrofie 0 0
Degenerativni myelopatie 1 0,2
Infekéni onemocnéni (psinka, parvoviréza, boreliéza
apod.) 11 1,8
Neuronalni ceroidni lipofuscinéza 1 1,2
Nic 153 24,4
Jiné

Tabulka ¢. 11 — Nemoci béhem Zivota dle plemene
Nemoc ZR % LR %
KoZni onemocnéni (dermatidy) 55 17,1 51 16,7
Epilepsie 6 1,9 26 8,5
Kardiovaskularni onemocnéni 22 6,9 25 8,2
Progresivni atrofie sitnice 0 0 4 1,3
Zanét délohy 72 22,4 48 15,7
Cukrovka (diabetes mellitus) 0 0 4 1,3
Dysplazie (DKK, DLK) 26 8,1 32 10,5
Alergie 21 6,5 20 6,5
Pretocni (torze, dilatace) zaludku 4 1,2 6 2
Onemocnéni Stitné zlazy 14 4,4 11 3,6
Onemocnéni ledvin a mocovych cest 24 7,5 29 9,5
Nador zhoubny (maligni) 93 29 61 19,9
Nador nezhoubny (benigni) 21 6,5 27 8,8
Muskularni dystrofie 0 0 0 0
Degenerativni myelopatie 1 0,3 0 0
Ln:f;ti':;;' ::I:Tdct;:néni (psinka, parvoviroza, 7 22 4 13
Neuronalni ceroidni lipofuscinéza 0 0 1 0,3
Nic 77 24 76 24,8
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V tabulce €. 10 jsou shrnuta veskerd onemocnéni, kterymi dotazovani psi trpéli béhem
svého Zivota. Nejcastéjsi vyskyt s poctem 154 jedincl (24,6 %) mélo maligni nador. Vysoky
pocet zvifat trpélo na kozni onemocnéni. Celkem se jednalo o 106 pst (16,9 %). Zajimavé
zjisténi bylo, Ze az 120 fen z celkového poctu fen 376 trpélo béhem svého Zivota na zanét
délohy.

Tabulka ¢. 11 znazornuje vyskyt onemocnéni v zavislosti na plemeni. U labradorského
(61x, 19,9 %) i zlatého retrivra (93x, 29 %) se opét nejcastéji vyskytovaly maligni nadory. Mezi
plemeny se nevyskytly Zadné rapidni rozdily ve vysktu jednotlivych onemocnéni.

Tabulka €. 12 — Pfi¢ina thynu

Pfi¢ina Ghynu Cetnost | %
Maligni nadorové onemocnéni 158 25
Benigni nddorové onemocnéni 29 4,6
Nadorové onemocnéni 16 2,6
Smrt z dlivodu vysokého véku 138 22
Selhani ledvin 47 7,5
Smrt nasledkem urazu 43 6,6
Kardiovaskuldrni onemocnéni, srdecni selhani 41 6,5
Zanét délohy (Pyometra) 24 3,8
Mozkova prihoda 24 3,8
Selhani organismu 19 3
Porucha pohybového aparatu 19 3
Smrt z neznamého diivodu 18 2,9
Onemocnéni jater 11 1,6
Onemocnéna travici soustavy 11 1,6
Onemocnéni dychaci soustavy 8 1,3
Dilatace, torze Zaludku 7 1,1
Epilepsie 5 0,8
Autoimunitni onemocnéni 4 0,6
Aneurysma 1 0,2
Cushinglv syndrom 1 0,2
Degenerativni myelopatie 1 0,2
Selhani svérace 1 0,2
Tetanus 1 0,2

41



Tab. €. 13 — Pficina uhynu podle pohlavi

Nemoc Feny % Psi %
Maligni nadorové onemocnéni 102 27,1 56 22,3
Benigni nadorové onemocnéni 23 6,1 6 2,4
Nadorové onemocnéni 8 2,1 8 3,2
Smrt z diivodu vysokého véku 82 22 56 22,3
Selhani ledvin 27 7,2 20 8
Smrt nasledkem urazu 21 5,6 22 8,8
Kardiovaskularni onemocnéni, srdecni selhani 18 4,8 23 9,1
Zanét délohy (Pyometra) 24 6,4 0 0
Mozkova prihoda 15 4,7 9 3,6
Selhani organismu 11 2,9 8 3,2
Porucha pohybového aparatu 7 1,9 12 4,8
Smrt z neznamého divodu 11 2,9 7 2,8
Onemocnéni jater 6 1,6 5 2
Onemocnéna travici soustavy 9 2,4 2 0,8
Onemocnéni dychaci soustavy 2 0,5 6 2,4
Dilatace, torze zaludku 1 0,3 6 2,4
Epilepsie 3 0,8 2 0,8
Autoimunitni onemocnéni 3 0,8 1 0,4
Aneurysma 1 0,3 0 0
Cushinglv syndrom 0 0 1 0,4
Degenerativni myelopatie 0 0 1 0,4
Selhani svérace 1 0,3 0 0
Tetanus 1 0,3 0 0
Tab. ¢ 14 — Pfi¢ina uhynu podle plemene

Nemoc ZR % LR %
Maligni nadorové onemocnéni 97 30,2 61 19,9
Benigni nadorové onemocnéni 10 3,1 19 6,2
Nadorové onemocnéni 7 2,2 9 2,9
Smrt z dlivodu vysokého véku 68 21,2 70 22,9
Selhani ledvin 21 6,5 26 8,5
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Smrt nasledkem urazu 23 7,2 20 6,5
Kardiovaskularni onemocnéni, srdecni selhani 19 5,9 22 7,2
Zanét délohy (Pyometra) 20 6,2 4 1,3
Mozkova prihoda 11 13 4,2
Selhani organismu 5 1,6 14 4,6
Porucha pohybového aparatu 7 2,2 12 3,9
Smrt z neznamého duvodu 6 1,9 12 3,9
Onemocnéni jater 6 1,9 5 1,6
Onemocnéna travici soustavy 3 0,9 8 2,6
Onemocnéni dychaci soustavy 5 1,6 3 1

Dilatace, torze zaludku 2 0,6 5 1,6
Epilepsie 4 1,3 1 0,3
Autoimunitni onemocnéni 3 0,9 1 03
Aneurysma 1 0,3 0 0

Cushingliv syndrom 0 0 1 0,3
Degenerativni myelopatie 1 0,3 0 0

Selhani svérace 1 0,3 0 0

Tetanus 1 0,3 0 0

Tabulky €. 12-14 znazornuji nej¢asté;jsi pficiny dhynu u jedinc(, od kterych byla ziskdana
data. Nejcastéjsi pfiinou uhynu jedince bylo maligni nadorové onemocnéni. V celém
sledovaném souboru na toto onemocnéni zemielo 158 psu (25 %). Druhou nej¢astéjsi pri¢inou
byla smrt z dGvodu vysokého véku 138 psi (22 %). Dalsimi velice ¢astymi pfi¢inami byly
kardiovaskularni onemocnéni (41, 6,5 %), dale selhani ledvin (47, 7,5 %) ¢i umrti nasledkem
urazu (43, 6,6 %). V ramci Urazl prevazovaly nehody typu srazeni automobilem, vlakem nebo
naptiklad utonuti.

V tabulce €. 13 jsou pficiny uhynu rozdélené dle pohlavi. U fen opét prevysuje maligni
nadorové onemocnéni, kvuli kterému uhynulo celkem 102 fen (30,2 %). Oproti tomu u psu
se vyskytuji dvé nejcastéjsi pri¢iny umrti. Jednou z pficin je opét maligni nddorové onemocnéni
adruhou je Uhyn z dlivodu vysokého véku psa. U obou pfi¢in mame 56 (22,3 %) pripad( thynu.

Tabulka ¢. 14 zobrazuje seznam pfticin Uhynu v rdmci obou plemen. U zlatého retrivra
je nejcastéjsi dlvod uhynu maligni nadorové onemocnéni 97 (30,2 %). Oproti tomu
u labradorského retrivra nejcastéjsim dlivodem uhynu psa byl vysoky vék jedince 70 (22,9 %).
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Tabulka €. 15 — Pfi¢ina uhynu nasledkem urazu

Cetnost %
Smrt nasledkem urazu 43 6,6
Intoxikace — otrava 10 23,3
Nehoda (uraz, utonuti, srazka s autem, viakem apod.) 25 58,1
Komplikace pri op}eraci,,chybrfd diagnostika, 3 186
nezvladnuti narkézy
Tabulka €. 16 — Pfi¢ina uhynu ndsledkem drazu v rdmci pohlavi
Feny % Psi %
Smrt nasledkem urazu 21 5,6 22 8,8
Intoxikace — otrava 2 9,5 8 36,4
Nehoda (uraz, utonuti, srazka s autem, vlakem apod.) 14 66,7 11 50
Komplikace pfi opleraci,lchybrzd diagnostika, 5 23,8 3 136
nezvlddnuti narkozy
Tabulka €. 17 — Pfi¢ina uhynu ndasledkém drazu v rdmci plemene
ZR % LR %
Smrt nasledkem turazu 23 7,2 20 6,5
Intoxikace — otrava 4 17,4 6 30
Nehoda (uraz, utonuti, srazka s autem, vlakem apod.) 14 60,9 11 55
Komplikace pfi op’eraci,lchybrzd diagnostika, 5 217 3 15
nezvladnuti narkozy

vrve

zvifete. NejcastéjSim uUrazem byla uvddéna nehoda, jako napriklad srdzka s dopravnim
prostfedkem, utonuti nebo vazné zranéni.
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Histogram ¢. 9: Vyse dozitého véku pfi dhynu na maligni nddorova onemocnéni

VySe doZitého véku
uhyn nasledkem maligniho nadorového onemocnéni

24

Pocet jedincu

1
[

95 10,5 11,5 125 132 140 15,0 16,0
9,0 10,0 11,0 12,0 13,0 13,5 14,5 15,5

Vék

Histogram ¢. 9 znazornuje vék doziti psti v ramci pozorovaného souboru, kteti uhynuli
nasledkem maligniho nadoru. Vétsina jedinct zemfrela ve véku vyssim 10 let. Konkrétné
nejvice uhynulo ve véku 11 let.
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5.4 Test o shodé podilii vyskytu obezity ve dvou vybérech

Chceme testovat rovnost odhadu parametru m (podil obéznich jedinc(l) ziskaného na
nahodnych vybérech ni — zlatych retrivr( a n, — labradorskych retrivri:

Ho:m1 =m=m

H1i: U plemene labradorsky retrivr je vyssi vyskyt obezity nez u plemene zlaty retrivr.
Hi: 112 > 1M1

Tabulka ¢. 18 — Vyskyt obezity v ramci plemen

Plemeno S obezitou Bez_ Celkem
obezity

Zlaty retrivr 43 278 321

Labl:adorsky 70 236 306

retrivr

Celkem 113 514 627

Odhady: ## = p =0,1802 7, = p; =0,1340 #, = p, = 0,2288

1 1 1 1
SE(p; — p,) = \/p(l ~PGo )= \/0,1802(1 — 0,1802)(5;; + 7) =0,03070

Testova statistika:
T = P1—DP2 0,1340 — 0,2288
- SE(py— py) 0,03070
|T| = 3,0870 > Zl_a/z = 20,975 = 1,96 => zamitame Ho

= —3,0870

Pro prijeti Hi musi jesté platit T < —Z,_«, tedy -3,0870 < -1,96 => pfijimame H;
2

Graf. ¢ 4 — Procentualni vyskyt obezity v ramci plemen

Podil vyskytu obezity

ZLATY RETRIVR

LABRADORSKY RETRIVR

Obéznich Bez obezity

Z vysledk( ndm vychazi, Ze pfijimame hypotézu Hi. U labradorskych retrivra je vyssi vyskyt
obezity neZ u plemene zlaty retrivr.
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5.5 Test o shodé podilii vyskytu dysplazie ky€elnich kloubti ve dvou
vybérech

Chceme testovat rovnost odhadu parametru i (podil vyskytu DKK) ziskaného na nahodnych
vybérech ni — zlatych retrivrd a n, — labradorskych retrivru:

Ho:mi =m=m7

H.: U plemene zlaty retrivr je castéjsi vyskyt dysplazie kycelnich kloubtl (DKK) nez

u plemene labradorsky retrivr.

Hy: 111 > 12

Tabulka €. 19 - Vyskyt DKK v ramci plemen
Plemeno Vyskyt DKK Bez DKK Celkem
Zlaty retrivr 140 429 569
Labl:adorsky 36 438 524
retrivr
Celkem 226 867 1093

Odhady: ## = p =0,2068 #, = p, =0,2460 #, = p, = 0,1641
SE(p; — p,) = \/p(l ) +-) = \/0,2068(1 — 0,2068)(— + —) =0,02452
1 2

569 524
Testova statistika:
P1— P2 0,2460 — 0,1641

- SE(py— py) 0,02452
IT| =3,3410 > Zi_q/2 = Zpo75 = 1,96 => zamitéme Ho
Pro potvrzeni H jeSté musi platit T> Zj 975: 3,626 > 1,96 => H pfijimame
Vzhledem k vysoké hodnoté T mlzZeme jesté testovat pro koeficient spolehlivosti 99 % tedy
a=0,01:
T=33410> Z,_q/; = Zg99s = 2,576 => Hz pfijimame a rozdil podilu vyskytu DKK je
statisticky velmi vyznamny

= 3,3410

Graf €. 5 — Procentualni vyskyt DKK v rdmci plemen

Podil vyskytu DKK

ZLATY RETRIVR

LABRADORSKY RETRIVR

Vyskyt DKK  ® Bez DKK

PFijimame hypotézu, Ze u plemene zlaty retrivr je vyssi vyskyt dysplazie kyéelniho kloubu
oproti labradorskému retrivrovi.
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5.6 Test o shodé podilii nadori ve dvou vybérech

5.6.1 Test o shodé podili malignich nadorua

Chceme testovat rovnost odhadu parametru m (podil vyskytu malignich nadort) ziskaného na
nahodnych vybérech ni — zlatych retrivr( a ny — labradorskych retrivri:

Ho:m1 =m=m

Hsa: U plemene zlaty retrivr je ¢astéjsi vyskyt malignich nador( nez u plemene labradorsky
retrivr.

Hs: 1 > 12

Tabulka €. 20 - Vyskyt malignich nador@ v rdmci plemen

Plemeno S vyskytem Bez vyskytu Celkem
Zlaty retrivr 93 228 321
Labradorsky 61 245 306
retrivr

Celkem 154 473 627

Odhady: ## = p =0,2456 #i; = p; = 0,2897 7, = p, = 0,1993
SE(py — py) = \/m —p)(+) = J0,2456 (1— 02456 )(— + —) =0,03439
1 2

321 306
Testova statistika:
B P1—D2 0,2897 — 0,1993
"~ SE(py— py) 0,03439
|T| = 2,6278 > Zl_a/z = 20,975 = 1,96 =>zamitdme Ho

= 2,6278

Pro pfijeti Hsa jeSté musi platit T > Z,_«, tedy 2,6278> 1,96 => pfijimame Hsa
2

Graf. ¢ 6 — Procentualni vyskyt malignich nadorl v rdmci plemen

Podil vyskytu malignich nadort

ZLATY RETRIVR

LABRADORSKY RETRIVR

Vyskyt MN = Bez MN
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5.6.2 Test o shodé podili benignich nadort

Chceme testovat rovnost odhadu parametru m (podil vyskytu benignich nador() ziskaného
na nahodnych vybérech ni — zlatych retrivrQ a n; — l[abradorskych retrivra:

Ho:m1 =m=m

Hsb: U plemene zlaty retrivr je ¢astéjsi vyskyt benignich nadord nez u plemene labradorsky
retrivr.

Hzp: 71 > 72

Tabulka ¢. 21 - Vyskyt benignich nadort v rdmci plemen

Plemeno S vyskytem | Bez vyskytu Celkem
Zlaty retrivr 21 300 321
Labradorsky 27 279 306
retrivr

Celkem 48 579 627

Odhady: #& = p =0,0766 7, = p; = 0,0654 #, = p, = 0,0882

1 1 1 1
SE(p, — p,) = \/p(l ~PGo )= \/0,0766(1 — 0,0766)(5; + =) =0,0212

Testova statistika:
D1 — P2 0,0654 — 0,0882

T SE(p,— p) 00212
IT| =1,073 < Zi_q/2 = Zpg75s = 1,96 =>nezamitdme Ho, tedy zamitame Hsp

T = —1,073

Graf ¢. 7 — Procentualni vyskyt benignich nador( v ramci plemen

Podil vyskytu benignich nadort

ZLATY RETRIVR

LABRADORSKY RETRIVR

Vyskyt BN Bez BN

5.6.3 Test o shodé podilii nadorového onemocnéni ve dvou vybérech

Chceme testovat rovnost odhadu parametru m (podil vyskytu nddorového onemocnéni)
ziskaného na ndhodnych vybérech n1 — zlatych retrivri a n, — labradorskych retrivr(:
Ho:m =m=17

Hs: U plemene zlaty retrivr je ¢astéjsi vyskyt nadorového onemocnéni nez u plemene
labradorsky retrivr.

Hs: 1 > 12
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Tabulka €. 22 - Vyskyt nadorového onemocnéni v ramci plemen

Plemeno S vyskytem Bez vyskytu Celkem
Zlaty retrivr 114 207 321
Labradorsky retrivr 88 218 306
Celkem 202 425 627

Odhady: # =p =0,3221 t; = p; =0,3551 7, = p, =0,2876

1 1 1 1
SE(p, — p,) = \/p(l ~PGo i) = J0,3221 (1-03221)(5;; + 5-) =0,03734

Testova statistika:
P1—DP2 0,3551 — 0,2876

T = =
IT| =1,809 < Z_g/2 = Zpg75 = 1,96 => nezamitame Ho, tedy zamitdme Hs

= 1,809

Graf ¢. 8 — Procentualni vyskyt nddorového onemocnéni v ramci plemen

Podil vyskytu nadorovych onemocnéni

ZLATY RETRIVR

LABRADORSKY RETRIVR

Vyskyt NO Bez NO

Hypotéza Hs byla jesté rozdélena do dalSich dvou hypotéz, které se tykaly zvlast
malignich a zvlast benignich nadord. V pfipadé hypotézy Hs, zamitdme nulovou hypotézu.
Z toho mlizeme fict, Ze u plemene zlaty retrivr je Castéjsi vyskyt malignich nadorl v porovnani
s vyskytem u labradorskych retrivra.

V otdzce vyskytu benignich nadord nulovou hypotézu nezamitame. Neexistuje
statisticky vyznamny rozdil ve vyskytu benignich nador( u téchto plemen.

V zavéru ovérovani Hs se posuzuje vyskyt nddorovych onemocnéni obecné. | v tomto
pfipadé se nulova hypotéza nezamita. Lze tedy fici, Ze vyskyt ndadorovych onemocnéni je
u obou plemen srovnatelny.
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5.7 Test o shodé podilii vyskytu koZzniho onemocnéni ve dvou vybérech

Chceme testovat rovnost odhadu parametru m (podil vyskytu koZzniho onemocnéni)
ziskaného na ndhodnych vybérech n1 — psi Zijici ve mésté a n, — psi Zijici na vesnici:

Ho:m1 =m=m

Ha: U pst Zijicich ve mésté je Castéjsi vyskyt kozniho onemocnéni nez u psu Zijicich.

na vesnici: Hy: 1 > 1>

Tabulka €. 23 - Vyskyt koZnich onemocnéni

Plemeno Vyskyt Bez

deera»icid dermatid Celkem
Psi Zijici ve mésté 66 305 371
Psi Zijici na vesnici 40 216 256
Celkem 106 521 627

Odhady: # =p =0,1691 #, =p, =0,1779 #, = p, = 0,1563
SE(p; — p,) = \/p(l ) +-) = \/0,1691(1 — 0,1691)(— + —) =0,03045
1 2

371 256
Testova statistika:
_ pi—p2 _ 01779 -0,1563
- SE(py— py) 0,03045
IT| =0,7109 < Z1_q/2 = Zp 975 = 1,96 => nezamitdme Ho, tedy zamitdme Haq

T

= 0,7109

Graf €. 9 — Procentualni vyskyt nddorového onemocnéni

Podil vyskytu dermatid

MESTO

VESNICE

Vyskyt derm. Bez derm.

Nulova hypotéza se nezamita, mezi vyskytem koznich onemocnéni u psu Zijicich ve
mésté nebo na vesnici jsme nezjistili statisticky vyznamny rozdil. U pst Zijicich ve mésté se u
17,8 % vyskytly koZni problémy a na vesnici bylo postizeno 15,6 % jedincu.
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5.8 Vyhodnoceni hlavnich faktoru, které mohou mit vliv na délku Zivota
psa

5.8.1 Vliv pohlavi na vysi véku doziti

Test o shodé rozdéleni véku doZiti (VD) v zavislosti na pohlavi dvou vybérech
Chceme testovat shodu rozdéleni pravdépodobnosti véku doziti ziskaného na nahodnych

vybérech n; — fen a n, — psu.
Ho : Rozdéleni véku doZiti u obou skupin se shoduiji.
Hs: Rozdéleni véku doZiti u fen a psU se lisi.

Tabulka €. 24 — Popis proménnych fena/pes

Parametr Pocet Pramér VD (roky)
Fena (ni) 376 11,5
Pes (n2) 251 11,8

Graf. ¢ 10 — Graficky souhrn — Primérny vék doziti fena/pes

Porovnani véku doziti podle pohlavi zvifete
Fena Pes

000

N: 376 N: 251

Prim: 11,54 Priim 11,80
Median: 12,00 Median: 12,00
Min. 1,500 Min: 1,000
Max: 17.00 Max: 17.00

dolni kvartil10,00
horni kvartil14,00
Rozptyl: 9.534

dolni kvartil10,50
homni kvartil14,00
Rozptyl: 8,223

S0O: 3,088 S0 2,867
Sm.Ch.: 0,159 Sm.Ch: 0.181
Spie.: 1,060 Spid: 1,139
Sikm.. 0,999 Sikm.: 1,573

95% int.spol.Sm.Cdch 95% int.spol. Sm.Odch
Dolni: 2,882 Dolni: 2,637

Homi: 3,326 Horni- 3,143

95% int spol priméru 95% int.spol priméru
Dolni: 11,23 Dolni: 11,44

Homni: 11,89 Homni: 12,15
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Graf €. 11 — Krabicovy graf — Primérny vék doZiti fena/pes

Krabicovy graf z Dozity vék seskupeny Pohlavi
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Pohlavi T Primér+1,96*SmOdch

Pes Fena

Tab. €. 25 - Mann-Whitneyuyv test v aplikaci Statistika 12

Mann-Whitney(v U Test (w/ oprava na spojitost)
Dle promén. Pohlavi
Oznacené testy jsou vyznamné na hladiné p <,05000

Sc¢t pof. Sc¢t pof. U Z p-hodn. Z p-hodn.
Proménna Pes Fena upravené
Dozity vék 80501,50 116376,5 45500,50 0,759093 0,447797 0,762693 0,445647

Vypocet Mann-Whitneyova testu v aplikaci ,,Statistics Kingdom*:
p-hodnota = 0,4478> a = 0,05 => nezamitame Hy, tedy zamitdme Hs

Vyse doZitého véku se u fen i u pst témér shoduje. Neni pozorovan vliv pohlavi na

dlouhovékost zvifete. TéZ vramci krabicového grafu mlzieme porovnat primér véku pfi
uhynu a Ize fici, Ze se hodnoty témér nelisi.
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5.8.2 Vliv kastrace na vysi véku doZiti

Test o shodé rozdéleni véku doziti (VD) v zavislosti na kastraci ve dvou vybérech bez
rozdilu pohlavi
Chceme testovat shodu rozdéleni pravdépodobnosti véku doziti ziskaného na ndhodnych

vybérech ni — kastrovanych psu a fen a n, — nekastrovanych psu a fen.
Ho : Rozdéleni véku doziti u obou skupin se shoduji
He: Rozdéleni véku doziti u kastrovanych a nekastrovanych psu a fen se lisi:

Tab. ¢. 26 — Popis proménnych kastrovani/nekastrovani

Parametr Pocet Pramér VD (roky)
Kastrovani (n1) 211 12,13
Nekastrovani (nz) 416 11,39

Graf ¢. 12 — Graficky souhrn — Primérny vék doziti kastrovani/nekastrovani

Porovnani véku doziti u kastrovanych a nekastrovanych zvirat
Kastrovani Nekastrovani

20 |, 20 [\

13 ‘u\ .

ocoooo

2
N: 21 N: 416
Prim.: 12,13 Prim. 11,39
Median: 13,00 Median: 12,00
Min: 1,500 Min: 1,000
Max 17,00 Max: 17,00
dolni kvartil11,00 dolni kvartil10,00
horni kvartil14,00 horni kvartil14,00
Rozptyl: 6,828 Rozptyl: 9,953
SO: 2,613 S80: 3,155
Sm.Ch.: 0,180 Sm.Ch.: 0,155
Spic - -1,361 Spie - -0,960
Sikm: 3123 Sikm: 0617
95% int.spol.Sm.Odch 95% int.spol.Sm.Odch.
Dolni: 2,385 Dolni: 2,954
Homi- 2,889 Horni: 3,385
95% int.spol priméru 95% int.spol priméru
Dolni: 11,78 Dolni: 11,09
Homni: 12,49 Homi: 11,70
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Graf €. 13 — Krabicovy graf — Primérny vék doZiti kastrovani/nekastrovani
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Tab. €. 27 - Mann-Whitneyuv test v aplikaci Statistika 12

Prameérny vék doZziti nekastrovani/kastrovani jedinci

DP - data 2020 43v*627¢

Ne

Bylo zvife kastrované?

Ano

O Pramer

(] Primér+SmOdch
T Primér+1,96*SmOdch

Mann-Whitney(v U Test (w/ oprava na spojitost)

Dle promén. Bylo zvife kastrované?
Oznacené testy jsou vyznamné na hladiné p <,05000

S¢t por. S¢t por. 0] Z p-hodn. z p-hodn.
Proménna Ne Ano upravené
Dozity vek 125223,5/ 71654,50 38487,50 -2,51951 0,011752  -2,53146 0,011359

Vypocet Mann-Whitneyova testu v aplikaci ,,Statistics Kingdom*:
p-hodnota = 0,01 <a = 0,05 => zamitame Ho, a tedy pfijimdme Hs

P-hodnota je nizsi nez hladina vyznamnosti. Diky tomu zamitame nulovou hypotézu.
Lze potvrdit vliv kastrace na dlouhovékost zvifete. Kastrovani jedinci se oproti nekastrovanym
jedincm dozivaji vyssiho priamérného véku.
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Test o shodé rozdéleni véku doZiti (VD) v zavislosti na kastraci ve dvou vybérech pouze fen
Chceme testovat shodu rozdéleni pravdépodobnosti véku doziti ziskaného na nahodnych

vybérech ni — kastrovanych fen a n, — nekastrovanych fen.
Ho: Rozdéleni véku doZiti u obou skupin se shoduji

H7: Rozdéleni véku doziti u kastrovanych a nekastrovanych fen se lisi:

Tab. ¢. 28 — Popis proménnych kastrované/nekastrované feny

Parametr Pocet Prameér VD (roky)
Kastrované (ni) 181 12,02
Bez kastrace (n2) 195 11,09

Graf ¢. 14 — Graficky souhrn — Primérny vék doziti kastrované/nekastrované feny

Kastrované

Porovnani véku doziti u kastrovanych a nekastrovanych fen

Nekastrované
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Sikm: 2,749
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Homi: 12,42
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Graf ¢. 15 — Krabicova graf — Primérny vék doziti kastrované/nekastrované feny

Pramérny vék doZiti kastrované/nekastrované feny
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Tab. ¢. 29 -Mann-Whitney(v test v aplikaci Statistika 12

Mann-Whitneydv U Test (w/ oprava na spojitost)
Dle promén. Byla fena kastrovana?
Oznacené testy jsou vyznamné na hladiné p <,05000
S¢t pof. | Sct por. U z p-hodn. z p-hodn.
Ano Ne upravené

Proménna
Dozity vék 36832,00 34044,00 14934,00/2,576399 0,009984 2,587381 0,009671

Vypocet Mann-Whitneyova testu v aplikaci ,,Statistics Kingdom*:
p-hodnota = 0,0202 <a = 0,05 => zamitame Ho a tedy pfijimame Hy

P-hodnota vychdazi méné nez hladina vyznamnosti. Pfijimame hypotézu, Ze kastrované
feny se dozivaji vyssiho primeérného véku nez feny nekastrované.
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5.8.3 Vliv porodu na vysi véku doziti

Test o shodé rozdéleni véku doZiti (VD) v zavislosti, zda fena rodila (bez rozdilu plemenné
prislusnosti)

Chceme testovat shodu rozdéleni pravdépodobnosti véku doziti ziskaného na nahodnych
vybérech ni —rodily a n2 — nerodily.

Ho: Feny, které rodily, se dozZivaji stejného véku doziti, jako feny, které nerodily.

Hi: Vék doZiti se u fen, které rodily a fen, které nerodily lisi.

Tab. ¢. 30 — Popis proménnych rodily/nerodily

Parametr Pocet Pramér VD (roky)
Rodily (n1) 164 11,75
Nerodily (n2) 212 11,38

Graf €. 16 Graficky souhrn — Vliv porodu na vysi véku doziti

Porovnani vlivu porodu na vék doziti
Rodily Nerodily

N 164 N 212

Prim: 11,75 Prim: 11,38
Median: 12,00 Median: 12,00
Min: 2,500 Min: 1,500
Max 17,00 Max 16,00
dolni kvartit10,25 doini kvartil10,00
homi kvartil3,75 homi kvartii14,00
Rozptyl: 8,262 Rozptyl: 10,49

SO 2,878 S0 3,238
Sm.Ch: 0225 sSmch: 0222
Spic: 0819 Spic: 1,165
Sikm. 0,203 Sikm: 1,185
95% int.spol.Sm.Odch 95% int.spol.Sm.Odch
Dolni: 2,596 Dolni: 2,957

Homi: 3,228 Homi: 3,560

95% int.spol. priméru 95% int.spol.priméru
Dolni: 11,30 Dolni: 10,94
Homi: 12,19 Homi: 11,82

Graf ¢. 17 Krabicovy graf — Primérny vék dofZiti fen, co rodily/ nerodily
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Tab. €. 31 - Mann-Whitneyova test v aplikaci Statistika 12

Mann-Whitneyav U Test (w/ oprava na spoijitost) (Vliv porodu a po¢e vrhi)
Dle promén. Rodila fena?
Oznacené testy jsou vyznamné na hladiné p <,05000

Sct por. Sct por. U V4 p-hodn. Z p-hodn.
Proménna Rodila Nerodila upravené
Dozity veék 31702,000 39174,00 16596,00,753495 0,451153 0,756707 0,449226

P-hodnota se rovna 0,45 a dosahuje vysSich hodnot neZ hladina vyznamnosti. Na
zakladé tohoto vysledku nezamitdme nulovou hypotézu. Mezi vékem doziti fen, které rodily
a fen, které nerodily, neexistuje statisticky vyznamny rozdil.

5.8.4 Vliv plemene na vySi véku doziti

Test o shodé rozdéleni véku doziti (VD) v zavislosti na plemenné pfislusnosti ve dvou
vybérech bez rozdilu pohlavi
Chceme testovat shodu rozdéleni pravdépodobnosti véku doziti ziskaného na ndhodnych

vybérech ni — labradorskych retrivrQ a n, — zlatych retrivra.
Ho: Rozdéleni véku doZiti u obou plemen se shoduji
Hs: Rozdéleni véku doziti se u labradorského a zlatého retrivra lisi:

Tab. ¢. 32 — Popis proménnych labradorsky/ zlaty retrivr

Parametr Pocet Pramér VD (roky)
Labradorsky retrivr (n1) 306 11,96
Zlaty retrivr (n2) 321 11,34

Graf ¢. 18 - Graficky souhrn — Primérny vék doziti labradorského/zlatého retrivra

Porovnani véku doziti podle plemene
Labradorsky retrivr Zlaty retriv
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Rozptyl: 8,989 Rozptyl: 8,877

80 2,998 80 2,979
Sm.Ch.. 0171 Sm.Ch.. 0,166
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Homi: 12,29 Homi- 11,67
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Graf ¢. 19 — Krabicovy graf — Priimérny vék doziti labradorského/zlatého retriva

Primérny vék doziti labradorského/zlatého retriva
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Tab. €. 33 - Mann-Whitney(v test v aplikaci Statistika 12

Mann-Whitneylv U Test (w/ oprava na spoijitost)
Dle promén. Plemeno
Oznacené testy jsou vyznamné na hladiné p <,05000

S¢ét por. Sct pofr. U Z p-hodn. 4 p-hodn.
Labradorsky | Zlaty upravené
retrivr retrivr
Proménna

Dozity vék 103375,01 93503,00 41822,00 3,215547 0,001302 3,230797 0,001235

Vypocet Mann-Whitneyova testu v aplikaci ,,Statistics Kingdom*:
p-hodnota = 0,0013 <a = 0,05 => zamitdme Hy a tedy pfijimdme Hsg

Dle statistickych vysledkd, kde vyslo, Ze p-hodnota je mensi, nez hladina vyznamnosti
muzZeme fici, Ze zamitdme nulovou hypotézu. Vék doziti se u jednotlivych plemen lisi.
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5.8.5 Vliv obezity na vysi véku doziti

Test o shodé rozdéleni véku doZiti (VD) v zavislosti na obezité ve dvou vybérech bez rozdilu

pohlavi

Chceme testovat shodu rozdéleni pravdépodobnosti véku doziti ziskaného na ndhodnych

vybérech n1 — obézni a n; — bez obezity.
Ho : Rozdéleni véku doziti u obou plemen se shoduji
Ho: Rozdéleni véku doziti se u labradorského a zlatého retrivra lisi:

Tab. ¢ 34 — Popis proménnych psi obézni/bez obezity

Parametr Pocet Prameér VD (roky)
Obézni (n1) 113 11,97
Bez obezity (n) 514 11,57

Graf €. 20 - Graficky souhrn — Priimérny vék doZiti psli obeznich/bez obezity

Porovnani véku doziti zvifat s vyskytem a bez vyskytu obezity
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Graf €. 21 — Krabicovy graf — Priimérny vék doZiti pst obeznich/bez obezity
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Tab. €. 35 - Mann-Whitneyuv test v aplikaci Statistika 12

Mann-Whitneylv U Test (w/ oprava na spojitost)
Dle promén. Trpélo zvife v pribéhu svého Zivota obezitou?
Oznacené testy jsou vyznamné na hladiné p <,05000

Sc¢t por. Sc¢t pof.
Ne Ano
Proménna

U

z p-hodn. VA

upravené

p-hodn.

DoZity vék 159516,0/ 37362,00 27161,00 -1,07803 0,281020 -1,08315 0,278744

Vypocet Mann-Whitneyova testu v aplikaci ,,Statistics Kingdom*:
p-hodnota = 0,2810> a = 0,05 => ptijimame Ho a tedy zamitdme Hg

Dle vysledkd, kde p-hodnata vysla vyssi nez hladina vyznamnosti, mizZeme fici, Ze mezi
pramérnym vékem doziti ps s obezitou a bez neexistuje statisticky vyznamny rozdil. Obé

skupiny se doZzivaji obdobného véku.

5.8.6 Vlivy krmeni, mista chovu, vyuziti psa na vysi véku doziti

5.8.6.1 Vliv krmeni na vysi véku doziti

H1o: Alespont mezi dvéma rlznymi zplsoby krmeni existuje statisticky vyznamny rozdil ve

véku doziti

Tab. €. 36 — Charakteristika proménnych — zpUsob krmeni

Zpusob krmeni: Priméry MNC
Soucasny efekt: F(3, 623)=1,9525, p=,11992
Dekompozice efektivni hypotézy

Zvife bylo krmeno Dozity vék | Dozity vék | Dozity vék | Dozity vék | N
C. bunky Pramér Sm.Ch. -95,00% | +95,00%
1 Granulemi 11,66226 @ 0,157200 11,35355 | 11,97096 | 363
2 BARF 11,28226 @ 0,380373  10,53529 @ 12,02923 || 62
3 Kombinace vy$e zminénych| 11,83263 ' 0,217284 11,40593 | 12,25933 || 190
4 Varena strava 9,87500 | 0,864599 & 8,17712 | 11,57288 | 12
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Graf ¢. 22 — Srovnani praméra dozitého véku s vlivem krmeni
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Tab. €. 37 — Jednorozmérny test vyznamnosti

Jednorozmérné testy vyznamnosti pro Dozity vék
Sigma-omezena parametrizace
Dekompozice efektivni hypotézy

SC Stupné PC F p
Efekt volnosti
Abs. Clen 18550,50 1 18550,50, 2067,974/ 0,000000
Zvife bylo krmeno 52,54 3 17,51 1,953 0,119925
Chyba 5588,54 623 8,97

Z kalkulace testu vysla hodnota p = 0,1199> a = 0,05 => nezamitdme Ho a nepfijimame
H1o. Mezi jednotlivymi zplsoby krmeni neexistuje statisticky vyznamny rozdil.
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5.8.6.2 Vliv mista chovu na vysi v€ku doziti

H11: Alespont mezi dvéma rlznymi misty chovu existuje statisticky vyznamny rozdil ve véku

doziti

Tab. €. 38 — Charakteristika proménnych — misto chovu

Misto chovu zvifete; Priméry MNC
Soucasny efekt: F(2, 624)=1,4159, p=,24348
Dekompozice efektivni hypotézy

Zvite bylo chovano Dozity vék | Dozity vék | DoZity vék | Dozity vék || N
C. bunky Prdmeér Sm.Ch. -95,00% | +95,00%
1 Celoro¢né venku (kotec) 12,25000 0,387285 @ 11,48946 13,01054 || 60
2 Venku s pfistupem do domyl 11,52228 @ 0,211072 | 11,10778 @ 11,93677 | 202
3 Doma 11,60849 @0,157022 @ 11,30014 @ 11,91685 | 365

Graf ¢. 23 — Srovnani pramérd dozitého véku s vlivem mista chov
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Tab ¢. 39 — Jednorozmérny test vyznamnosti — misto chovu

Jednorozmérné testy vyznamnosti pro Dozity vék
Sigma-omezena parametrizace
Dekompozice efektivni hypotézy

SC

Stupné PC F p
Efekt volnosti
Abs. ¢len 51394,04 1 51394,04, 5710,852 0,000000
Zvife bylo chovano 25,48 2 12,74 1,416/ 0,243478
Chyba 5615,60 624 9,00

Z kalkulace testu vysla hodnota p = 0,2435> a = 0,05 => Hp nemlZeme zamitnout
a nepfijimame tedy Hi1. Mezi misty, kde byl pes chovan, neexistuje statisticky vyznamny rozdil.
Nejvyssiho primérného véku doziti dosahovali psi, ktefi byli chovani celoro¢né venku (v kotci).
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5.8.6.2.1 Vliv vyuZiti psa na vysi véku doziti

H12: Alespont mezi dvéma rlznymi zpUsoby vyuZiti psa existuje statisticky vyznamny rozdil ve
veéku doziti

Tab €. 40 — Charakteristika proménnych — vyuZiti psa

VyuzZiti zvifete; Priméry MNC (Vuziti DP data)

Soucasny efekt: F(5, 621)=,68368, p=,63595

Dekompozice efektivni hypotézy

Vyuziti zvifete Dozity vék | Dozity vék Dozity vék | Dozity vék N

C. buriky Prdmér Sm.Ch. -95,00% +95,00%
1 Canisterapie 12,17187 0,531335 11,12844 13,21531 32
2 Lovecké 11,26641 0,265668 10,74469 11,78812 || 128
3 Psi sporty 11,47368 0,689552 10,11955 12,82782 19
4 Vice z uvedenych 11,69643 0,401652 10,90767 12,48519 56
5 Zachranaisky vycvik 12,00000 1,062670 9,91314 14,08686 8
6 Zadné 11,71615 0,153383 11,41493 12,01736 | 384

Graf €. 24 — Srovnani praméra doZitého véku s vlivem vyuzZiti psa

Vyuziti zvirete
150

145

14,0

13,0

12,5

12,0
115 )\{

11,0

Dozity vék

10,5

10,0

9,5

9,0
Canisterapie Psi sporty Zachranarsky vycvik
Lovecké Vice z uvedenych Zadné

Vyuziti zvitete

Tab. ¢. 41 — Jednorozmérné vysledky pro kazdou zavisle proménnou — vyuziti psa

Jednorozmérné testy vyznamnosti pro DoZity vék
Sigma-omezena parametrizace
Dekompozice efektivni hypotézy

SC Stupné PC F p
Efekt volnosti
Abs. Clen 20853,59 1| 20853,59 2308,307| 0,000000
Vyuziti zvifete 30,88 5 6,18 0,684 0,635947
Chyba 5610,21 621 9,03

Z kalkulace testu vysla hodnota p = 0,861> a = 0,05 => pfijimame Hp a zamitame tedy
H12.Z grafu i vysledku testu je zfejmé, Ze rozdily ve véku doziti pfi rizném vyuziti pst nejsou
statisticky vyznamné. Nejvyssi priimérny vék doziti méli psi vyZivani pro canisterapii.
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6 Diskuze

Prace méla za cil ovéfit hypotézy, které se tykaly nej¢astéjSich onemocnéni, pfic¢in Ghynu
a dlouhovékosti u plemen labradorsky a zlaty retrivr. Pro jejich ovéreni byla vyuZita data, ktera
byla ziskana od majitel(l labradorskych a zlatych retrivrd, Zijicich v Ceské republice. Data byla
zakladé diagnostiky veterinarniho Iékare.

Velikost vybérového souboru byla 627 pfislusnikd plemen labradorsky a zlaty retrivr.
Rozdéleni dle plemene bylo téméfr shodné. Plemeno labradorsky retrivr bylo zastoupeno
v poctu 306 jedincli (48,8 %) a zlaty retrivr 321 (51,2 %). V rdmci pohlavi prevazoval pocet fen
nad poctem psu. Data byla ziskana celkové od 376 fen (60 %) a od 251 pst (40 %). Vice
vyvazeny byl pomér pohlavi u labradorského retrivra. Fen bylo 176 (57,5 %)
a psu 130 (42,5 %). Oproti tomu data byla ziskana data od (62,3 %) 200 fen zlatého retrivra
aod 121 (37,7 %) psu zlatého retrivra. Tento rozdil v poctu fen a psi u zlatého retrivra mohlo
ovlivnit to, Ze na dotazniky reagovali hlavné majitelé chovatelskych stanic, ktefi se vénuji
chovu a ti maji ve svych stanicich prevazné feny.

U labradorskych retrivrG (LR) vySel pramér véku doZiti témér presné na stied
uvadéného intervalu, konkrétné 11,96 roku. Toto zjisténi odpovida vyzkumu Adamse (2018),
ktery ve své studii uvadi pramérny vék labradorskych retrivrl 12 let. U zlatych retrivra (ZR) to
bylo méné, tedy 11,34 let. Tento vysledek pfilis nekoresponduje s vysledky prace O’Neilla
(2013), dle kterého primérny vék zlatého retrivra je 12,5 let. Z hlediska medidnu dozitého
véku vySel u labradorského retrivra vék 13 let a u zlatého retrivra 12 let. Tyto vysledky ¢astécné
odpovidaji vysledkiim Adamse (2010), ktery medidnovy vék u labradorského i zlatého retrivra
uvadi 12,25 let. Adams ve své studii z roku 2010 uvadi median véku doziti psa také u ostatnich
plemen. Median doZitého véku psl a fen plemene irsky vodni Spanél je 9,3 let a u plemene
clumber Spanél 10,3. Tyto dvé plemena spadaji téz do FCI skupiny VIII. retrivfi, slidi¢i a vodni
psi. Dale napriklad u bernského salasnického psa je median dozitého véku pouze 8 let. O'Neill
(2013) popisuje median véku doziti u némeckych ovéakl 11 let. Dle naSich vysledkl se tedy
labradorsky retrivr doziva vyssiho medianové véku. Prestoze zjisStény rozdil mezi primérnym
vékem uhynu mezi plemeny je relativné maly, provedeny Mann-Whitne(v test prokazal, Ze
rozdéleni véku doZiti se statisticky velmi vyznamné liSilo (p-hodnota 0.0013 <0,05).

V ramci prlizkumu, ktery se tykal onemocnéni, jez se vyskytovala u retrivrd béhem
Zivota, vysly zajimavé Udaje. Nejcastéji se vyskytujicim onemocnénim jsou maligni nadory.
Vyskyt byl popsan az u 154 jedincl (24,6 %). Tento vysledek odpovidd faktu ze studie
Kent et al. (2018), Ze zejména u zlatych retrivrl je zvySena prevalence rakoviny. DalSimi
nejcastéji prodélanymi onemocnénimi byl zanét délohy, ktery postihl 120 fen (19,1 %) a kozni
onemocnéni u 106 jedincd (16,9 %). U kozniho onemocnéni byl zkouman vliv mista, kde pes
Zije. Porovnavali jsme psy Zijici na vesnici nebo v rtzné velkych méstech. Vysledky u obou
skupin byly mirné rozdilné. U 66 (17,8 %) psU Zijicich ve mésté se projevilo koZzni onemocnéni.
Na vesnici bylo koZznim onemocnénim postihnuto 40 (15,6 %) psu. Nasledné statistické
vyhodnoceni prokazalo, Ze neexistuje statisticky vyznamny rozdil mezi témito skupinami.
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Tento fakt se neshoduje s tvrzenim, které ve své praci uvadi Meury (2011), ktery poukazuje na

Podobné také dysplazii kycelnich kloub( trpéli sledovani zlati retrivii podstatné vice.
140 (24,6 %) zlatych retrivrd a oproti tomu 86 (16,4 %) labradorskych retrivra. Vysledky vyssiho
vyskytu dysplazie kyéelniho kloubu odpovidaji zavéru prace King 2017, ve kterém uvadi, ze
zlati retrivii maji oproti labradorskému retrivrovi vyssi dédi¢nost dysplazie kycelniho kloubu.
Také Wang et al. (2017) a jeho vysledky o vy$sim priamérném skére dysplazie kycelniho kloubu
u zlatého retrivra se shoduje s nasim vysledkem.

Prekvapivé milym zjisténim bylo to, Ze u Zddného z jedincl se béhem Zivota nevyskytla
muskularni dystrofie. Ta je zejména u zlatych retrivri velmi diskutovanym tématem. V tomto
pripadé tedy nase vysledky nekoresponduji s daty Bergmana (2002), ktera naznacuji vysoky
vyskyt muskularni dystrofie u retrivrd. Moznym vysvétlenim této odliSnosti je rozdil v misté
sbéru dat (USA, Ceska republika). Poet psd, ktefi b&hem Zivota prodélali pfetoceni Zaludku,
byl 10 (1,6 %) jedincl. Tento vysledek odpovida préci, kterou vypracovali Evans a Adams
(2010), kde uvadéji prevalenci tohoto onemocnéni 2 % jedincl v populaci. Monteiro (2012)
popisuje vysoky vyskyt epilepsie u retrivri a dédicny zdklad pro idiopatickou epilepsii.
Z vysledkd, které jsme zjistili v CR, plyne pfijemné zjisténi, Ze epilepsie se vyskytovala ve velmi
malé mire. Byla zaznamendna u 32 jedincl (5,1 %). Tento relativné nizky pocet mizeme
pfipisovat ke kvalitnimu chovu retrivrd. U 445 jedincd (71 %) ze sledovaného souboru byla
provedena eutanazie. S timto faktem muzZe byt spojena skutecnost, Ze az u 416 jedincu (66,35
%) byla pfic¢ina thynu nemoc neslucitelna se Zivotem, kvali které museli byt psi uspani.

Jedinci ddle celkem ¢asto trpéli na tato onemocnéni. Onemocnéni ledvin a mocovych
cest 53 (8,5 %). Porucha ledvin byla zaznamendna zejména u starSich jedinct. Benignimi
nadory trpélo 48 (7,7). Kardiovaskularnimi onemocnénimi 47 (7,5 %). Alergiemi trpélo 41 (6,5
%). JedincU, kterym za cely Zivot nebyla diagnostikovana Zzadnd nemoc, bylo 153 (24,4 %).

Z celkového poctu 627 jedincl byla u 609 pst uvedena konkrétni ptic¢ina dhynu. Bylo
zjiSténo, Ze nejcastéjsi pricinou uhynu u labradorskych a zlatych retrivr(i je maligni nadorové
(2005) ve své studii uvadi, Ze se u retrivrd zacina zvySovat umrtnost dlsledkem nadorového
onemocnéni od 6-7 roku Zivota. S timto faktem mzZeme ¢astecné souhlasit. V nasem souboru
doslo ke zvySeni umrtnosti od 8. véku Zivota. Nejvice jedinct umiralo na maligni nadorové
onemocnéni ve véku 11 let. Druhou nejcetnéjsi pri¢inou Uhynu bylo umrti v dasledku
vysokého véku — 138 (22 %). Prekvapivym zjisténim byl pocet umrti, které bylo nasledkem
Urazu. Toto oznaceni zahrnuje Uhyn ve spojitosti s otravou, srazkou s dopravnim prostfedkem,
pfipadné nezvladnuti narkézy. Urazu podlehlo 43 (6,6 %) jedincl a nejéasté&j$im pFipadem byly
rGzné druhy Urazl nebo srdzka s dopravnim prostfedkem. Tento vysledek neodpovida tvrzeni,
které ve své praci uvadi Egenvall et al. (2005) a to, Ze vyskyt umrti nasledkem nehody je
u retrivr ojedinély. DalSimi nejcastéjsimi pri¢inami Uhynu u retrivrd ndam vyslo selhani ledvin,
kterému podlehlo 47 (7,5 %) jedincl a kardiovaskularni onemocnéni, srdecni selhani, které
bylo pfi¢inou Umrti u 41 (6,5 %) psi. Tento vysledek koresponduje s vysledky Bailoni
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a Cerchiararo (2005), ktefi uvadéji jako 3 nejcastéjsi pri¢iny uhynu retrivrd nadorova
onemocnéni, selhani ledvin a kardiovaskularni onemocnéni.

V prizkumu jsme sledovali faktory, které maji vliv na zdravotni stav a délku Zivota psu.
V tomto sméru vysledky test(l pfinesly zajimava zjisténi. Dle dat z prlizkumu a nasledného
statistického vyhodnoceni byl zjistén statisticky vyznamny rozdil ve vyskytu obezity v rdmci
plemen. 70 (22,9 %) labradorskych retrivr(i z naSeho vybérového souboru trpélo béhem Zivota
obezitou. Oproti tomu u zlatého retrivra se jednalo o 43 (13,4 %) jedincu trpicich obezitou.
Tyto vysledky mizZeme porovnat s praci Mankowske (2017), ve které se uvadi pravé zvyseny
vyskyt obezity u labradort, diky genové mutaci. AvSak pfi statistickém vyhodnoceni vlivu
obezity na délku Zivota v celé mnoziné sledovanych psu (bez rozliSeni labradorsky ¢i zlaty
retrivr) nebyl zjiStén statisticky vyznamny rozdil. Toto zjisténi ovSem nekoresponduje
s tvrzenim studie Soder et al. (2019), ktery udava, Ze obezita snizuje vék doziti psa. Rozdily ve
zkoumani mohou byt zpisobeny pomérné malym poctem jedincl s obezitou, ktefi se v této
studii testovali. Jedinc( trpici obezitou bylo 113, oproti tomu jedincl bez obezity 514. Toto je
vsak velmi pozitivni zjisténi, které dava nadéji, Ze majitelim psa stale vice zalezi na tom, ¢im
své psy krmi a davaji pozor na jejich télesnou kondici.

Jako dalsi faktor ovliviujici délku Zivota jsme testovali vliv kastrace. Z provedenych
prazkum v této praci jsme v prvnim testu testovali vliv kastrace na délku Zivota nezavisle na
pohlavi a pro obé plemena dohromady. U kastrovanych byl priimér délky Zivota 12,13 roku,
u nekastrovanych 11,39 roku. Podle Mann-Whitneyova testu vysel rozdil statisticky vyznamny.
Dale jsme sledovali vliv kastrace pouze u fen, zde u kastrovanych byl primér 12,02 let
a nekastrovanych 11,09 let, rozdil v rozdéleni délky Zivota byl u sledovanych skupin také
statisticky vyznamny. MlzZeme tedy konstatovat, Ze predpoklad o vysSim doZitém véku
kastrovanych fen byl v naSem priazkumu statisticky prokdzan a shoduje se s tvrzenim ze studie
Kent et al. (2018), ktery uddva, Ze kastrované feny se doZzivaji vyssiho véku doziti nez feny
nekastrované. V nasich vysledcich kastrace prodlouzila Zivot fen o necelych jedenact mésica.
Vliv kastrace u samcl jsme samostatné neprovérovali, jejich pocet byl relativné maly, takze
i vtestu pri porovnani vlivu kastrace bez rozdilu pohlavi ve skupiné kastrovanych silné
prevazovaly feny.

Pti testovani vlivu porodu na primérny vék doziti u fen, na jehoz vyhodnoceni byl
vyuzit Mann-Whitneylv U test, ndm vysla p-hodnota vyssi nez hladina vyznamnosti. Nulovou
hypotézu tudiz nezamitdame, mezi vékem fen, které rodily a fen, které nerodily, neexistuje
statisticky vyznamny rozdil.

KdyzZ jsme testovali vliv pohlavi na priimérnou délku Zivota, rozdily v rozloZeni délky
zivota retrivr(l v testovanych skupindch psa a fen nebyly statisticky vyznamné. Tento vysledek
odpovida obecnym poznatkdm i u jinych plemen.

Z faktord ovliviujicich zdravy Zivot jsme v nasem prizkumu vybrali krmeni, misto
chovu a vyuziti psa. Kazdy z uvedenych vlivli jsme rozdélili na nékolik kategorii, ziskali jsme tak
podle jejich poCtu vice neZ dvé skupiny vybéru, proto jsme pro jejich statistické vyhodnoceni
pouzili metodu analyzy rozptylu (ANOVA).
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Pro sledovani vlivu krmeni jsme pouZili tyto kategorie: granule, BARF, varena strava
a kombinace uvedenych. Po vyhodnoceni jsme zjistili, Ze mezi jednotlivymi skupinami
neexistuje statisticky vyznamny rozdil.

Vliv mista chovu jsme sledovali podle kategorii , Celoro¢né venku (kotec)”, ,Doma“
a ,Venku s pfistupem do domu“. Test ANOVA neprokazal statisticky vyznamny rozdil mezi
jednotlivymi misty, kde byl pes chovan.

Poslednim sledovanym vlivem bylo vyuziti psli, kde jsme porovnavali tyto kategorie:
zadné vyuziti, canisterapie, lovecké, zachranarské, sportovni a kombinace z téchto kategorii.
Test ANOVA ze ziskanych dat nezjistil statisticky vyznamné rozdily v délce Zivota u Zadné
kategorie vyuZiti psa. Nejvétsi rozdil v primérnych hodnotdch dosazeného véku byl
u canisterapie (11,9 roku) a sportovniho vyuziti (11,2 roku). MizZeme tedy bez statistické
prikaznosti jen spekulovat, Ze povaze retrivri velmi vyhovuji rdznorodé cinnosti a kontakty
spojené s canisterapii. Naopak u sportovniho vyuZiti by mohlo dochazet k pretézovani psl
nebo k Urazlm, coZ zfejmé vedlo k mirnému snizeni priimérné délky Zivota ve sledované
skupiné.
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7 Zaver

Cilem diplomové prace byl pilotni vyzkum zdravotniho stavu, vyskytu onemocnéni
a zjisténi skute¢né (median a modus) délky Zivota labradorskych a zlatych retrivr( v Ceské
republice. Ve vyzkumu byly rovnéz zohlednény faktory, které by mohly mit podstatnou
souvislost s délkou dozivani. Byly to vlivy jako napfiklad kastrace u fen, druh stravy, télesna
kondice, misto chovu psa apod. Celkem bylo ziskdano 627 Udaji od labradorskych a zlatych
retrivrd chovanych na Gzemi Ceské republiky. Tyto Gdaje poskytly cenné informace a slouZily
k ovéreni zadanych hypotéz.

H1 tykajici se vy$siho vyskytu obezity u plemene labradorsky retrivr (LR) byla na zakladé
vysledkl potvrzena. Obezita se vyskytovala u 70 (22,9 %) LR. H2, ve které se zkoumal vyssi
vyskyt dysplazie kyCelniho kloubu (DKK) u zlatého retrivra (ZR) byla potvrzena téz. U 140 (24,6
%) ZR byl zaznamenan vyskyt rizného stupné DKK. LR zaznamenal 86 (16,4 %) postiZzenych psU
timto onemocnénim. H3 zabyvajici se castéjSim vyskytem nadorového onemocnéni u ZR
nebyla zcela potvrzena. | presto, Ze v pripadé malignich nadorl byl potvrzen statisticky
vyznamny rozdil ve vys$Sim vyskytu u ZR (28,8 %). V souhrnném testovani (maligni
i benigni nddorové onemocnéni) jiz nebyl prokazan statisticky vyznamny rozdil mezi LR a ZR.
V rdmci H4 byl porovnavan castéjsi vyskyt koiniho onemocnéni u psu Zijicich na vesnici.
H4 se zamitd mezi psy Zijicimi ve mésté a na vesnici neexistuje statisticky vyznamny rozdil.
40 (15,6 %) psh Zijicich na vesnici trpi koZnim onemocnénim, oproti tomu ve mésté je jimi
postizeno 66 (17,8 %) psu.

Mezi potvrzené vlivy, které ovliviiuji délku Zivota patfi kastrace. Ta pfiznivé ovliviiuje
dlouhovékost u pst i u fen. Rozdil byl zjistén téZ mezi plemeny. Labradorsky retrivr
se v praméru doziva véku 11,96 let, oproti nému zlaty retrivr se doziva nizSiho priimérného
véku 11,34 let. Vyznamny statisticky rozdil na délku doziti, ma vliv typ umisténi zvifete (uvnitt
bytu /celoro¢né venku). Psi chovani celoro¢né venku se doZivaji vyssiho primérného véku.
Naopak pfi testovani zavislosti na pohlavi, obezité psa a zplUsobu vyuZiti psa na délku Zivota
nebyly zjistény statisticky vyznamné rozdily. Prfi testovani vlivu krmeni na délku doZiti jsme
zaznamenali negativni vliv varené stravy na délku Zivota.

Diplomova prace by mohla byt vhodnym voditkem pro budouci i stavajici majitele
retrivrl, ktefi by se po jejim precteni mohli mnohem ucinnéji zaméfit na prevenci nemoci,
které jejich psy nejcastéji postihuji. Zaroven by se poucili o prospésnosti adekvatni vyzivy,
protoZe praveé ta je pro zdravi a dlouhovékost jejich pst zasadni.
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9 Samostatné prilohy

Priloha €. 1: Vzor dotazniku

DOTAZNIK K DIPLOMOVE PRACI NA TEMA
Délka Zivota, nejcastéjSi nemoci a pri€iny Uhynt u labradorskych
a zlatych retrivri

Dotaznik je zcela ANONYMNI a slouZi pouze pro sbér dat, kterd budu ndsledné statisticky
zpracovavat a pouzivat jako podklad pro mou diplomovou praci. Vysledky by mély dopomoci
k zavéru ohledné otdzek, jakd je prGmérna délka Zivota, nejcastéjsi zdravotni problémy a jaka
byva nejcastéjsi pficina Uhynu u labradorskych a zlatych retrivr(. Dale budu posuzovat, jakou
roli hraji vtomto ohledu dalsi faktory, jako je napfiklad vyuZiti psa, prostiedi, kde je zvire
chovano ¢i krmivo, které je zviteti poddvano.

Dotazniky vypliujte, prosim, pouze pro zvifata, kterd jiZz uhynula. V otazce ohledné nemoci,
které zvifre prodélalo béhem Zivota, uvadéjte pouze onemocnéni, které diagnostikoval
veterinarni |ékar. Jeden dotaznik je mozné vyplnit pouze pro jednoho psa/fenu. Pokud jste
mél/a vice neZ jednoho labradorského ¢i zlatého retrivra, poprosim Vas o vyplnéni dotazniku
pro kazdé zvire zvlast. Studie je uréena pouze pro jedince s prikazem pivodu FCI.

Dékuji VAm za pomoc a za Vas ¢as

* vyplnéni dotazniku — hodici se zaskrtnéte

Labradorsky retrivr
1. Plemeno
Zlaty retrivr
Pes
2. Pohlavi
Fena
3. Rok narozeni
Ano
4. Kastrace
Ne
5. Pokud bylo zviie kastrovano -
v kolika letech?
(* odpovidejte, pokud jste u 4. ot.
odpovédéli,,Ano”)
6. Pokud bylo zvire kastrovano - Zdravotni dGvody (zdnét prostaty, pyometra,
z jakého davodu? rakovina, ...)
(* odpovidejte, pokud jste u 4. ot. Zabranéni reprodukce (dédi¢na geneticka
odpovédéli,,Ano”) vada)




Preventivni

Jiné (vypsat):

7. Pocet vrhli u feny

8. Zvire bylo krmeno

Granulemi

BARF

Varena strava

Kombinace vySe zminénych

9. Zvire bylo chovano

Celoroc¢né venku (kotec)

Doma

Venku s pfistupem do domu

10. Bydlite

Ve vesnici

Ve mésté (do 10 000 obyvatel)

Ve mésté (10 000 — 50 000 obyvatel)

Ve mésté (50 000 — 100 000 obyvatel)

Ve mésté s vice nez 100 000 obyvatel

11. Pravidelna veterinarni péce
(*moZnost vice odpovédi)

Pravidelné ockovani

Pravidelné odcerveni

12. Vyuiiti zvirete
(*moznost vice odpovédi)

Zadné — rodinny pes

Canisterapie

Lovecké vyuziti

Zachranarsky vycvik

Psi sporty (agility, dogdancing, dogfrisbee,

apod.)

13. Vysetreni dysplazie (DKK, DLK)
- vysledek zapiste




Ano
14. Trpélo zvife v pribéhu svého

Zivota obezitou?
Ne

KoZni onemocnéni (dermatidy)

Epilepsie

Nemoci kardiovaskularniho systému (srdec¢ni
vady)

Progresivni atrofie sitnice (PRA)

Zanét délohy

Cukrovka (diabetes mellitus)

Dysplazie (DKK, DLK)

Alergie

, A Pfetoceni (torze, dilatace) zaludku
15. Nemoci a urazy, které byly u ( )

zvirete diagnostikovany a léceny

B ) o Onemocnéni stitné zlazy (hypothyredza)
(*moznost vice odpovédi)

Onemocnéni ledvin a mocovych cest

Nador zhoubny (maligni)

Nador nezhoubny (benigni)

Muskularni dystrofie

Degenerativni myelopatie

Infekéni onemocnéni (psinka, parvovirdza,
borelidza apod.)

Neuronalni ceroidni lipofuscinéza

Nic

Jiné (vypiste):

Eutanazie

16. Zpusob uhynu
Samovolné




17. Pfi¢ina uhynu zvirete
(nemoc, Uraz, jiné) — vypiste

18. Dozity vék

Pfiloha €. 2: Vyhodnoceni DKK a DLK za roky 2014, 2016, 2017, 2018, 2019 a 2020

Labradorsky retrivr

Zlaty retrivr

i DKK DLK DKK DLK
A | 88 |87% | 0 | 8 |94% | A | 71 | 70% | 0 | 90 | 97%
B | 7 | 7% | 1 | 1 | 1% | B | 13 |13% | 1 | 2 | 2%
2014 € | 5 | 5% | 2 | 1 | 1% | C | 15 |14% | 2 | 0 | 0%
D | 0 | 0% | 3 | 3 | 4% | D | 3 | 3% | 3 | 1 | 1%
E | 1 | 1% E | 0 | 0%
A | 61 | 8% | 0 | 56 |92% | A | 49 | 66% | 0 | 64 | 37%
B | 6 | 8% | 1 | 1 | 2% | B | 21 |28% | 1 | 1 |15%
2016 C | 6 | 8% | 2 | 1 | 2% | C | 4 | 6% | 2 | 1 |15%
D | 1 | 1% | 3 | 3 | 4% | D | 0 | 0% | 3 | 0 | 0%
E | 0 | 0% E | 0 | 0%
A | 74 | 82% | 0 | 72 | 88% | A | 76 | 76% | 0 | 86 | 95%
B | 7 | 8% | 1 | 4 | 5% | B | 9 | 9% | 1 | 3 | 4%
2017 C | 6 | 7% | 2 | 2 | 2% | c | 10 |10% | 2 | 1 | 1%
D | 3 | 3% | 3 | 4 | 5% | D | 3 | 3% | 3 | 0o | 0%
E | 0 | 0% E | 0 | 0%
A | 72 | 8% | 0 | 79 |91% | A | 76 | 76% | 0 | 108 | 95%
B | 5 | 6% | 1 | 6 | 7% | B | 9 | 9% | 1 | 4 | 3%
2018 C | 5 | 6% | 2 | 2 | 2% | € | 10 |10% | 2 | 1 | 1%
D | 0 |0%| 3 | 0 |0% | D | 3 |3%| 3 | 1 | 1%
E | 0 | 0% E | 0
A | 8 |79%| 0 | 9% |97% | A | 71 | 77% | 0 | 87 | 96%
B | 10 |10% | 1 | 3 | 3% | B | 10 |11% | 1 | 3 | 3%
2019 Cc | 8 | 8% | 2 | 0 | 0% | c | 8 | 9% | 2 | 1 | 1%
D | 3 | 3% | 3 | 0 | 0% | D | 3 | 3% | 3 | 0o | 0%
E | 0 | 0% E | 0 | 0%
A | 62 | 8% | 0 | 66 |87% | A | 8 |82% | 0 | 97 | 94%
B | 5 | 7% | 1 | 5 |65%| B | 8 |75%| 1 | 3 | 3%
20200 C | 6 | 8% | 2 | 5 |65%]| C | 9 |88%| 2 | 3 | 3%
D | 2 | 2% | 3 | 0 | 0% | D | 2 | 2% | 3 | o | o%
E | 0 | 0% E | 0 | 0%
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Ptiloha €. 3: Vzorce vyuzité v programu Microsoft Excel k ovéreni hypotéz.

B €

D E

Dvouvybérovy test o shodé dvou podila

Jsou podily vyskytd testovanych vlastnosti u zlatych (1) a labradorskych (2) retrivri

srovnatelné?

Ho: ml=m2

H1: ml#mn2

celkem wyskytd 91
celkem sledovanych psd (n) 502

podil celk. vwskytd (p) =D8/D9
potet vyskytl u ZR (m1) 40
celkem ZR (n1) 268

podil u ZR (p1) =D11/D12
potet vyskytl u LR (m2) 51
celkem LR (n2}) 234

podil u LR (p2) =D14/D15

P~ P2

1 1
PR
n, N,

(2') H.r=[_x;—;{_i>u<ff_i;3€)

Testové kritérium
W (kriticky obor hodnot)

Tleiive W - Ho lze zamitnout.

={D13-D16)/ODMOCNINA(D10*(1-D10)*{1/D12+1/D15))
W = (-==; - 1,96>U<1,96;==)

Z = =NORMSINV(0,975)
=1-(0,05/2)




