MAGYAR
ALLATORVOSOK
LAPJA

Hungarian Veterinary Journal Juvenilis vaginistre utald neutrophil granulocytdk
Vol. 145. No. 11. - Budapest, November 2023 és levdlt hamsejtek kélydkkutya hiivelycitoldgiai kenetében
Established by Prof. B. Nadaskay, 1878 (DR. BALOGH ORsoLyA felvétele)

SZARVASMARHA

A Q-l1az nemzetkdzi és hazai
jogi szabélyozasa

Mesterséges intelligencia alkalmazasa

a szarvasmarha-tenyésztés egyes teriiletein:
egyedazonositas, allategészséglgy

és allatjollét

Citokinek az ember és a kutya
kronikus bélgyulladasaiban

Szukak hivelyének videovaginoszkopos,
citoldgiai és mikrobioldgiai vizsgéalata

ALLATKERTI ALLAT

Elektrokardiografias vizsgalati
mobdszerek meghatarozdsa nem altatott
aligatortekngsokben

(Chelydra serpentina, Linnaeus, 1758)

&
o
>
(@]
o
=
\Q
n ®©
< T
<. o :
— . "rynfid Y ‘
I r PP D R A,
— O L A i L"\A';" S SO T 2
m T o 2 "f;-,.;-‘!'%’:Z\L.'.Az@m' 2R
03
<
N o2



Hirdetési

fellGletek mar
60 000 Ft-tol

Tobbszori megjelenés esetén
tovabbi engedményeket
biztositunk

Hirdessen On is a
Magyar Allatorvosok Lapja c.
tudomanyos-szakmai
folydiratban!

Most kedvezd aron tessziik kdzzé hirdetését!

Felllet Méret (mm) Netté ar (Ft)
1/1 200 X 285 130 000

1/2 200 X 142 110 000

1/3 200 X 95 75 000

1/4 200 X 70 60 000

B2, B3, B4 200 X 285 155 000

PR = 100 000

1/1 tukor  1/1 kifuté 1/2 1/3 1/4
méret tikor méret méret méret

‘ ~ Bdvebb informacidért keresse kollégdinkat
~& a lenti elérhetdségek barmelyikén:

H:m OTTO Postacim: Herman Otté Intézet Nonprofit Kft.
- | sz:'l' 1223 Budapest, Park u. 2.
l\&/— Telefon: 06-1/362-8100

NONPROFIT KFT
E-mail: info(@agrarlapok.hu




643.

651.

663.

681.

695.

SZARVASMARHA / BOVINE

Dobos A., Dobos K., Ozsvari L.: A Q-14z nemzetkdzi

és hazai jogi szabalyozasa

Irodalmi 6sszefoglald

A. Dobos, K. Dobos, L. Ozsvdri:

International and Hungarian legal provisions for Q-fever
Literature review

Tarr B., Szabé I., Tézsér ).: Mesterséges intelligencia
alkalmazéasa a szarvasmarha-tenyésztés egyes
terliletein: egyedazonositas, allategészségligy

és allatjollét

Irodalmi 6sszefoglalé

B. Tarr, I. Szabé, ). T6zsér: Develping artificial intelligence
technology to support cattle identification, animal health
and welfare solutions

Literature review

Mézes B., Psader R.: Citokinek az ember és a kutya
krénikus bélgyulladasaiban

Irodalmi 6sszefoglalé - Elsé rész

B. Mézes, R. Psdder: Cytokines in human and canine
chronic enteropathies

Literature review - Part one

E. S. Ozdemir Salci, S. Kahya Demirbilek:

Szukak hiivelyének videovaginoszképos, citoldgiai
és mikrobioldgiai vizsgalata

E. S. Ozdemir Salci, S. Kahya Demirbilek: Investigation
of videovaginoscopic, cytological and microbiological
examination results of the vagina in bitches

ALLATKERTI ALLAT / ZOO ANIMAL

Négradi A. L., Balogh M., Kertész P., Fodor K.:
Elektrokardiografias vizsgalati médszerek
meghatarozasa nem altatott aligatortekndsdkben
(Chelydra serpentina, Linnaeus, 1758)

A. L. N6égradi, M. Balogh, P. Kertész, K. Fodor:
Determination of electrocardiographic test methods in
nonanaesthetized common snapping turtles
(Chelydra serpentina, Linnaeus, 1758)

MAGYAR ALLATORVOSOK LAPJA | 2023. NOVEMBER

Listeriosis

4 N Echinococcosis
Q-lz “/ \ (Hydatidosis)
\ y
% y
ZOONGZIS ESETEK < iaraamia
MAGYARORSZAGON
2021

Nyugat-
Nilusi laz

N
lycobacterium bovis és
caprae) Brucellézis

644. Zoondbzisok el6forduldsa hazankban

657. Dronfelvétel szarvasmarhakrél

Th2 T

<

monocyta

L2
7
macrophag ’
Thl

—‘5& s P P
T ex e
dendriticus sejt ({

cytotoxikus  dendriticus
sejt sejt

Bsejt
differencialodas

macrophag

bakterialis
termékek,
komponensek

665. A Th1-tipusU immunvalasz

698. EKG-elektrodak aligatortekndson

A folydiratot indexeli és referdlja/The journal is indexed and
abstracted by: CAB Abstracts (CABI), Science Citation Index
Expanded, Zoological Record, BIOSIS previews (Thomson
Reuters), Scopus (Elsevier).

Tartalom/Contents: Current Contents — Agriculture, Biology &
Environmental Sciences (Thomson Reuters)

Ingyenes mutatvdnyszdm kérhetd a fészerkesztétél/Free
sample copies are available from the editor-in-chief: H-1078
Budapest, Istvan utca 2. Hungary

Megrendelhetd a fenti cimen a szerkeszt8ségtdl/
Subscription orders to the Editorial Office (address above)

*** Internet address
(English contents pages, subscription price, etc.)
http://www.univet.hu/mal

TARTALOM / CONTENT



145. 642. 2023/11

Hogyan vélekedtek a bezoarrél a 19. szazadban

Mar a kb6zépkori ember szamara is ismeretes volt, hogy Perzsiaban,
a Kaukazusban, Kisazsia legtobb hegységében és Kréta szigetén is
tenyészik a bezoarkecske (Capra aegagrus aegagrus). Gyomraban
és beleiben gyakran taldlhatok sz6rokbdl és epealkotdokbdl
allé tomor testek, amelyek alakja a gyomor- és bélmozgasok
hatasara formalddik gomboly(vé, innen a ké elnevezés. Fényes
burkuk asvanyi sék lerakédasabdl jon létre a szérlabda kialakulasa
utan. SzinUk leggyakrabban fényes barna, zdld vagy fekete. A
bezoarkecske két fajtajat kulonboztették meg, a napkeletit és
a napnyugatit. A kovek Osszetételében latva kiloénbséget, a
napkeletrdl szarmazd bezoarkecske kdvét értékesebbnek vélték,
mivel ennek tapintasa »finom” volt, felllete sima, fényes zéld,
belll pedig a hagymahoz hasonléan sok egymasra hajlé vékony
rétegbdl allt. A napnyugati jéval keményebb volt ennél.

A ,k8” képzddése a benddben és a recésgyomorban torténik.
Alakjuk gombolyl és hosszUkas is lehet, eredetiket tekintve pedig
harom csoportba soroltédk dket. Az elsd csoportba a lenyelt sz6rbdl
Osszeallt képz6dményeket, a masodikba a legelés soran felvett
novényi rostokbdl kialakult formacidkat, a harmadikba pedig a
sbeteges nedvességekbdl” keletkezd koveket soroltak.

Arab orvosok és mas foldrészek orvosai még a 19. szazadban is
egyetértettek abban, hogy az emlitett képz&dmény becses, akar a
gyémant, mivel gydgyitd erdt tulajdonitottak neki. Gyogyszerként
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alkalmazva porra torték és folyadékba szérva fogyasztottak el.
Hitték, hogy megvéd a betegségektdl, méregtelenitd és izzasztd

hatasd, valamint idegerdsitd is. Ebbdl ered a bezoar elnevezés
is, amely a perzsa badzahr vagy padzahr szobdl szarmaztatott,
jelentése: ellenméreg. Konkrét betegségek (lepra, epilepszia)
esetében leginkabb amulettként alkalmaztak.

A kozépkorban virdgzott a bezoarkd kereskedelme. Volt id6,
mikor az aranynal is dragabb volt, ennek okdn megjelentek a
hamisitok is. A nagymértékl kereskedelem a bezoarkecske tllzott
vadaszatahoz és populacidinak erételjes megritkulasahoz vezetett.

1831-ben a Koézhasznu esmeretek taraban A. BALoGH PAL a
kovetkezdket irja arrél, hogy a bezoarkecskén kivil mely allatoknal
taldlhaté még meg a k&:

sVannak ezeken kivul illyen kisnemi 06szvendvények mas
allatokban is, az emlitetteken kiviul. A’ kajman-, panczélos allat-,
tévises diszndé- ’'s mas bezoarok, egykor Spanyolorszagban
's Portugalban olly nagy becsben voltak, hogy aminletumok
gyanant szolgaltak. A’ szarvasok, Oszvérek, lovak, disznok,
Okrok gyomraban is talaltatik néha bezoar, melly a’ napkeletit
alkalmasint kipotolja. Most a’ bezoar egészen kiment maodibdl ’s
csak a’ természethistoriai gyljteményekben fordul eld.”
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A Q-laz nemzetkozi
és hazai jogi szabalyozasa
Irodalmi 6sszefoglalo

Dobos Attila’, Dobos Kristéf 2, Ozsvari LaszIé “**

OSSZEFOGLALAS

A Q-laz egy vilagszerte el6forduld zoondzis. A kdrokozbja egy obligat patogén int-
racellularis baktérium, a Coxiella burnetii, amelynek f6 rezervoarjai a juh, a kecske
és a szarvasmarha. A szerz8k irodalmi adatok és hatalyos jogszabalyok alapjan
bemutatjak a Q-lazzal kapcsolatos nemzetkozi és hazai jogi eldirasokat és kilon
részletezik annak a négy eurdpai uniés tagallamnak a jogi szabalyozasat, ahol
jelenleg Q-1az elleni nemzeti védekezési program zajlik. A 2021. évi hivatalos eur6-
pai zoonodzisjelentés alapjan, hazankban a Q-14z a leggyakrabban diagnosztizalt
human zoondzis. Az eurépai adatokkal 6sszehasonlitva Magyarorszagon a human

Q-l4z az esetszam és a lakossagaranyos elGfordulds alapjan is gyakran fordul elé.

SUMMARY

Q fever is a worldwide zoonosis and its causative agent is an obligate pathogenic
intracellular bacterium, Coxiella burnetii, whose main reservoirs are sheep, goats
and cattle. The authors review the international and national legal provisions of Q
fever, based on literature, and present legislation and give specific details of the
legislation in the four European Union countries where a national Q fever control
programme is currently in place. The Netherlands faced one of the largest Q-fe-
ver outbreaks in the world in 2009, thus this country set up a mandatory Q-fever
eradication program. In all goat and sheep farms having 250 animals it is man-
datory to test bulk tank milk by PCR and to set up a vaccination program against
Q-fever. In France where the disease is also frequently reported, strict Q-fever
recommendations are made by four national authorities. The focus of Q-fever
has been extended to the dairy cattle farms and raw milk production in Poland.
The Polish veterinary and public health authorities and the milk processing plants
must be informed if Q-fever occurred in the farms. In Germany there are several
ongoing Q-fever control programs which are subsidized by the different German
states. According to the European Union One Health 2021 Zoonoses Report, Q
fever is the most common human zoonosis in Hungary. Compared to European
data, Q fever is also very frequent in Hungary in terms of both the number of
cases and the prevalence rate. Albeit no official Q-fever control program is in place
in Hungary, if human Q-fever case is confirmed, the National Food Chain Safety
Office must be notified and it conducts an outbreak investigation.



SZARVASMARHA A Q-LAZ NEMZETKOZI ES HAZAI JOGI SZABALYOZASA

A Q-laz kérokozdja a Coxiella burnetii, egy obligat patogén intracellularis, Gram-ne-
gativ baktérium, amely vildagszerte elterjedt. Szamos rezervoarja van, a kérokozét
a tengeri eml8sok, hillGk, madarak, de a kullancsok is Urithetik, viszont a human

fert8z8dések szempontjabol a haziasitott kér6dz8k (juh, kecske és szarvasmarha) A Q-laz kérokozdja

a f6 fertdzési forrasok [1]. Az emberi megbetegedések kialakulasdban a porral a Coxiella burnetii,
és aeroszollal belélegzett kdérokozd jatssza a legnagyobb szerepet, de C. burne- egy obligdt patogén
tiivel fert6zott allat tejének vagy abbdl készUlt, nem hdékezelt tejterméknek az intracellularis, Gram-
elfogyasztasa is okozhat slUlyos megbetegedést. A szarvasmarhéak esetében a negativ baktérium

kérokozédval fertdzott magzatburok a human fertéz8dés 6 forrasa [2]. Az eddigi
felmérések alapjan Kelet-Koézép-Eurdpaban és ezen belll Magyarorszagon a
megvizsgalt tejelészarvasmarha-allomanyok tiinyomd tobbsége C. burnetiivel
fert6zott volt [1, 3] és Magyarorszagon a kiskérédzS-allomanyok is jelentds mér-
tékben mutatnak Q-laz-szeropozitivitast [4].

A Q-laz a leggyakrabban Hazankban a zoonotikus fert6z8 betegségek kozil legnagyobb szamban a Q-laz
eléforduld human fordult eld (Abra), amelynek az esetszdma még az Eurdpai Unidban is jelent8s-
zoonézis hazankban nek mondhaté (4. legtdbb eset!), kildndsen a lakossdgszamra vetitett el&for-

dulési arany tekintetében, ahol Bulgaria és Svajc utan a harmadik helyen allunk
(1. tdbldzat) [5].

ABRA. A megerdsitett humdn
zoonozisesetek szama

Listeriosis

100 000 fére viszonyitva

Magyarorszdgon 2021-ben [5] Echinococcosis

(Hydatidosis)
FIGURE. Confirmed human
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in Hungary in 2021 [5]
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NEMZETKOZI JOGI SZABALYOZAS A Q-LAZRA VONATKOZOAN

A Q-laz az Allategészségligyi Vildgszervezet (World Agency of Animal Health,
WOAH) egységes listajan szerepld allatbetegségek kozé tartozik és vilagszerte
az egyik legelterjedtebb zoondzis, azonban nincs eurdpai szinten harmonizalt
hivatalos felligyeleti és ellen&rzési programja. A Q-14z a Bizottsag (EU) 2018/1882
marhafélék, bivalyfélék, juhfélék és kecskefélék esetében. Az ,E” kategdridba olyan
dllatbetegségeket sorolnak, amelyek esetében az EU-n belll allategészségilgyi
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1. TABLAZAT. A megerésitett humdn Q-ldzesetek széma és eléforduldsi ardnya 100 000 fére viszonyitva Eurépdban 2021-ben [5]

TABLE 1. Confirmed human Q-fever cases and rates per 100 000 people in Europe in 2021 [5]

Esetszam/ Eléfordulasi arany
100 000 f& (%)
Spanyolorszag 149 0,31
Németorszag 99 0,12
Franciaorszag 92 0,14
Magyarorszag 41 0,42
Bulgaria 31 0,45
Portugalia 18 0,17
Belgium 6 0,05
Hollandia 6 0,03
Romania 5 0,03
Goroégorszag 4 0,04
Svédorszag 3 0,03
Ciprus 2 0,22
Szlovakia 2 0,04
Csehorszag 1 0,01
Malta 1 0,19
Horvatorszag 0 0
Esztorszag 0 0
Finnorszag 0 0
frorszag 0 0
Olaszorszag 0 0
Lettorszag 0 0
Litvania 0 0
Luxembourg 0] 0
Lengyelorszag 0 0
Szlovénia 0 0
Ausztria - -
Dania - -
EU-27 6sszes 460 0,11
Svajc 1M 0,48




SZARVASMARHA

Hollandidban

fordult elé az eddigi
legtobb emberi
megbetegedést okozé
Q-ldzjarvdny 2009-ben

Kifejezetten szigoru
szabalyok vonatkoznak
a juh- és kecsketartokra
Hollandidban

A Q-LAZ NEMZETKOZI ES HAZAI JOGI SZABALYOZASA

s

feligyeletre van szlkség. Az unids jogi eldirasoknal a nemzeti szabalyozas lehet
szigorUbb és jelenleg négy EU tagallamban zajlik Q-1az elleni nemzeti védekezési
program [6].

Hollandia

Hollandidban fordult el§ az eddigi legtobb emberi megbetegedést okozd Q-laz-
jarvany vilagszerte, igy itt van a legszigorlbb szabélyozas hatalyban. A holland
hatdsagok 2009-ben 2357 emberi megbetegedést igazoltak Q-lazfertdz8dés
kovetkeztében, ezek kozll szamos beteg kérhazi kezelésre szorult, valamint hat
beteg el is haldlozott. A kdzegészséglgyi és allategészséglgyi hatdésagok kbzds
vizsgalata arra a kOvetkeztetésre jutott, hogy a nagymértékli human megbe-
tegedések hatterében a kecske- és juhallomanyban a C. burnetii altal okozott
vetélések szamanak megnovekedése allt. A kdrokozdt a fertdzott kiskérddzdk
Uritették a magzatburokkal és a kilonb6z6 ellési valadékaikkal, f6ként a tavaszi
ellési szezonban, amikor ezzel parhuzamosan a human megbetegedések szama
is megemelkedett [7, 8].

A nagyszamu zoonotikus megbetegedés hatdsara a holland kormany 2009
februarjatél egy kotelezd orszagos Q-laz elleni védekezési programot inditott
el minden kecske- és juhtartdé szamara. 2009 aprilisa és novembere kozdtt kb.
250 000 kiskérédz4&t vakcinaztak Q-14z ellen, elsésorban az orszag déli terlletén,
ahol a betegség eléforduldsa sokkal gyakoribb volt [7, 8]. 2009 oktdberétdl kdte-
lez8vé tették az 50-nél tobb kiskérddz4Et tartd allomanyokban a tanktej C. burnetii
PCR vizsgalatat is [9].

A Q-laz elleni védekezési programban a hollandiai kecske- és juhtarték fébb
kotelezettségei a kovetkezdk [9]:

- Az allatarténak kotelezd regisztralnia a juhait és kecskéit egy kllén hatésag-
néal, a Hollandiai Vallalkoz6i Ugyndkségnél is (Rijksdienst voor Ondernemend
Nederland, RVO).

- Gondoskodnia kell réla, hogy a latogatdk ne érintkezhessenek az ellés soran
a juhokkal és kecskékkel.

- Ajuhok és kecskék allategészséglgyi fellgyelete soran, ha Q-lazra utald tine-
teket észlelnek, pl. halvaszUlletés, azonnal jelenteni kell az elldtd allatorvosnak
és az Gn. Orszagos Allatbetegség Segélyvonalnak.

- Annak a kecsketenyésztdnek, aki legalabb 50 tejeld kecskét tart, minden ellést
hét naptari napon belll jelentenie kell az RVO-nak. Az egyéb célbdl tartott
kecskék és juhok esetében minden ellést hat hdnapon belll kell jelenteni.

- A juhok és kecskék szamaban bekovetkezett egyéb valtozasokat hét naptari
napon belul jelenteni kell.

- Amennyibben az allattartd 50 vagy annal tobb juhot vagy kecskét tart tejter-
melés céljabol (vagy ilyen célra nevel allatokat), évente kdteles allatait Q-laz
ellen vakcinadzni harom hénapos kortél. Az oltdsokat az RVO azonositd és
nyilvantartd rendszerében rogziteni kell.

- Amennyibben 50 juhot vagy kecskét tejtermelés céljabdl tartanak, akkor a
tanktejet havonta PCR-vizsgéalattal meg kell vizsgalni a Q-lazat okozd bak-
térium jelenlétére.

- A gazdasagbdl szarmazd tragyat elSirasszerlien artalmatlanitani kell: el§-
sz6r 30 napig kell tarolni légatereszts takarassal lefedve az allattartd sajat
gazdasagaban, majd a tragyat kozvetlenll és lefedve el lehet szallitani egy
engedélyezett komposztald Gzembe.

- A Holland Allategészségligyi hatésag (Nederlandse Voedsel- en Warenauto-
riteit, NVWA) szigorGan ellen8rzi, hogy a juh- és kecsketartdk betartjak-e az
intézkedéseket és amennyiben rendellenességeket észlelnek, szigorl blin-
tetéseket is kiszabhatnak.
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Franciaorszdg

A francia kormany négy hatésag, a munkatigyi hatdésag (Institut national de recher-
che et de sécurité, INRS), az allategészségligyi hatésag (Groupement de défense
sanitaire, GDS), az élelmiszer-, kdrnyezeti- és foglalkozas-egészséglgyi hatdsag
(Agence nationale de sécurité sanitaire de I'alimentation, de I'environnement et
du travail, ANSES) és a kdzegészséglgyi hatésdg (Sante Famille Retraite Servi-
ces) kozos allasfoglaldsa alapjan ajanlast tett kozzé a Q-1az elleni védekezéssel
kapcsolatosan, amelynek legfontosabb elemei a kdvetkez8k [10]:

- Szarvasmarhak, juhok, kecskék esetében minden vetélést ki kell vizsgalni és
amennyibben a C. burnetii kérokozdét kimutattak az dlloméanyban, ajanlatos az
egész allomanyt vakcinazni, hogy ezzel is csdokkentsék a kérnyezetbe kerlld
baktériumok szamat és a kdrokozd allatrdél emberre torténd atvitelét.

- Az ellések idején korlatozni kell a latogatdok belépését az allattartd telepre,
valamint az ellés soran az allatokat elkllonitetten kell tartani.

- Meg kell semmisiteni a vetélt magzatot és a placentat.

- Tilos nagynyomasuU vizoblitést hasznalni, valamint folyamatosan fertdtleni-
teni kell az eszkdzoket és a munkaban hasznalt ruhazatot, tovabba a kifolyd
szennyvizet is kezelni kell azoknal a kér6dz6 dllomanyoknal, ahol a betegséget
megallapitottak.

- Tragyat csak kilencven napos komposztalas és fertStlenités utan lehet szél-
mentes idében kiszérni a termdafoldre.

- Ezen kivil felhivjak az allatarték figyelmét szamos személyi higiéniai szabaly
szigorl betartasara (rendszeres kézmosas, fertStlenités, az allatok kozelében
nem szabad enni, inni stb.).

Lengyelorszdg

Lengyelorszagban azokat az allattarté telepeket, ahol megjelent a Q-laz, regiszt-
ralni kell a helyi allategészségligyi hatdsag rendszerében [11]. Ezen tUlmenden a
kozegészséglgyi és allategészségligyi hatésagnak kdlcsdndsen tajékoztatni kell
egymast embereknél vagy allatoknal eléfordult Q-14z megbetegedésrdl, és egyltt
kell mUkodnilk a betegség elleni védekezésben [12]. A Q-lazzal fert6zott allatallo-
mannyal és egyedekkel kapcsolatosan az alabbi eljarasrendet kell alkalmazni [11]:

- Azokat allatokat, amelyeknél megallapitottadk a Q-lazat, akar klinikai tinetek
alapjan, akar pozitiv szeroldgiai vagy real-time PCR-vizsgalattal, az allomany-
bél el kell tavolitani.

- Juhok esetében az allatok fogadasa a vagdéhidon az allatorvos kozvetlen fel-
Ugyelete mellett torténhet, akit el6zetesen tajékoztatni kell a szallitasra kije-
161t allatok egészségi allapotardl az élelmiszerlanc-biztonsagi kisérd iratokba
foglalt feljegyzéssel.

- A fert8zo6tt dllomanyok esetén a vemhes és szoptatd allatokat az ellést meg-
el8z3 és kovets két hétig elkilonitve kell tartani.

- Ajanlott a fert8zott allomanyok preventiv vakcinazasa.

Amennyiben egy tejtermeld szarvasmarha, juh vagy kecskedllomanyban megal-
lapitasra kerllt a betegség, értesiteni kell az illetékes kbzegészségligyi hatdésagot
és a tejet felvasarld vallalkozast. A human Q-1az eset szintén bejelentési kotele-
zettség ald tartozik. Amennyiben egy tejeld allomanyban a Q-laz megallapitasra
kerllt a tejjel kapcsolatban a kdvetkezd el8irasokat kell kévetni [11-13]:

- A nyers tejet, amely olyan allatoktdl szarmazik, amelyeknél lathaték a Q-laz
klinikai tinetei, Ugy kell tekinteni, mint amely nem felel meg a 853/2004/EK
rendelet Ill. sz. melléklet, IX. szakasz, I. fejezet, I. 1.a. pontjaban meghata-
rozott kovetelményeknek, ezért nem alkalmasak emberi fogyasztasra, vagy
emberi fogyasztasra szant élelmiszerek eldallitasara. Az ilyen tej a pasztSrozési
folyamatnak megfeleld hékezelés utan kizarélag ugyanabban a gazdasagban
tartott allatok etetésére hasznalhaté.
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A Q-LAZ NEMZETKOZI ES HAZAI JOGI SZABALYOZASA

- A 178/2002/EK rendelet 8. bekezdés 14. cikk el8irdsaibdl kdvetkezd eldvigya-
zatossagi alapelvet figyelembe véve az allatalloméany klinikai tinetet nem
mutatd allataitdl szarmazd tejet el lehet tejfeldolgozéd Gzembe szallitani,
de paszt8rozési folyamattal egyenérték( tovabbi hdkezelésnek kell alavetni.

- A tejszallitasokrél értesiteni kell annak a tejfeldolgozé Gzemnek a hatdsagi
allatorvosat, ahova a fertézott gazdasag kiszallitja a nyers tejet.

- Az olyan tejfeldolgozé Uzemben, ahol helyben készitenek nem pasztdrozott tejet,
tovabbi intézkedéseket kell bevezetni, mint pl. a tejszallitd tartalykocsik (a hozza
tartoz6 eszkozokkel és tartozékokkal egyltt) mosasa és fertStlenitése minden
tejszallitas utan, amelyek olyan gazdasagokbdl szallitanak tejet, ahol méar el&for-
dult Q-1az. A mosas és fert8tlenités vonatkozik a tejizem dsszes berendezésére,
eszkdzére és tartozékara is a paszt8rozési folyamat befejezése utan.

- Olyan esetben, amikor egy allattarté gazdasagban, amelynek engedélye van
helyben el8allitott nyerstej, ill. tejfol forgalmazasra és értékesitésére, a Q-lazat
megallapitjak, a hatésagi allatorvosnak kdtelessége hatarozatot hozni, amelyben
felfliggeszti az emlitett termékek forgalomba hozatalat mindaddig, amig a beteg-
séget hivatalosan megsz(intté nem nyilvanitottak az érintett allatadllomanyban.

Németorszdg
Németorszagban az egyes tartomanyi allategészséglgyi hatésdgoknak van a
legnagyobb szerepe a Q-laz elleni védekezésben, amelyek 6nallé pénzlgyi kolt-
ségvetéssel rendelkeznek a fertdzs allatbetegségek elleni védekezésre. Ezek kozul
is kiemelkedik a Szaszorszagi (Sachsische Tierseuchenkasse) és Baden-Wirttem-
berg-i (Tierseuchenkasse Baden-Wirttemberg) allategészségligyi alap, amely
a szarvasmarha, juh és kecske allomanyok esetén Q-14z kimutatasara irdnyuld
mintavételére és laboratériumi diagnosztikai eljarasokra biztosit anyagi fedezetet
a védekezési program keretében. Az allategészséglgyi alapok altal kidolgozott
Q-laz elleni védekezési programban vald részvétel dnkéntes, de minden szar-
vasmarha-, juh- és kecsketartassal foglalkozd gazda részt vehet benne [14, 15].
Amennyiben egy adlloméanyban a vetélések, halvasziletések vagy elhulldsok kivizsga-
lasa soran a Coxiella burnetii kimutatasra kerUl a vetélt magzatbdl, a magzatburokbél
vagy az elhullott allatbdl, akkor az ellaté allatorvos az illetékes allategészséglgyi
szolgalattal k6zosen Gsszeallit egy kifejezetten az dllomanyra szabott, legalabb 3 éves
id6tartamra tervezett Q-l1az elleni vakcinazasi programot. A vakcinazasi programon
kivil szamos egyéb higiéniai és igazgatasi intézkedést kell végrehajtani a kérokozd
tovabbi terjedésének megakadalyozasa érdekében. A védekezési program koltségeit
(pl. vakcinazas, diagnosztikai laboratériumi vizsgalatok) els6dlegesen az allattarté
viseli, de a tartomanyi allategészségligyi alapok a Q-1az elleni védekezési programhoz a
mindenkor hatalyos tdmogatasi szabalyzatban foglaltak szerint jarulnak hozza [14, 15].

HAZAI ALLATEGESZSEGUGYI JOGI SZABALYOZAS
Q-LAZRA VONATKOZOAN
A zoonbzisok elleni védekezés allategészséglgyi feladatairdl sz616 81/2002. (1X.4.)
FVM rendeletben kildn nevesitve van a Q-laz, mint bejelentési kotelezettség ala
nem tartozé zoondzis, de a Coxiella burnetii diagnosztikai azonositasa vagy a Q-lazra
jellemzd klinikai megbetegedés megallapitasa esetén az illetékes jarasi hivatalnak
tajékoztatnia kell a kozegészségigyi hataskorben eljard jarasi hivatalt (6.5 (4)) [16].
Az élelmiszerekben eléforduld mikrobioldgiai szennyez6dések megengedhetd
mértékérdl sz616 4/1998. (XI. 11.) EUM rendelet 2. szamU mellékletében a Coxi-
ella burnetii mint mindsitett kérokozd, kiemelten kerll emlitésre és a kérokozd
jelenléte a vizsgalt élelmiszermintdkban nem fogadhaté el (a hatarérték: 0) [17].
Magyarorszagon belll Coxiella burnetii fert6zés okozta szeropozitvitas, vagy
a kérokozd kimutatdsa esetén sem élGallatra sem allati termékre semmilyen
kotelezd korlatozd intézkedés nem vonatkozik. Ugyanakkor az Allategészségiigyi
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Szabalyzat (tovabbiakban: A. Sz.) 202.5 (2) és 206.5 (2) bekezdései lehet§séget

A betegség adnak a terlletileg illetékes jarasi hivatal allategészséglgyi hatadskorben eljard
megdllapitdsa szervezeti egységének arra, hogy az intézeti diagnosztikai vizsgalattal igazolt Q-laz
nem jar korlatozé eredet(i vetélések, halvasziletések esetén — pl. A. Sz. 113.5-a, ill. 117.5-a alapjan
intézkedésekkel - jarvanylgyi korlatozoé intézkedéseket rendeljen el az érintett szarvasmarha- és
hazankban juhallomanyokra [18]. Hasonlé megfontolas targya lehet az é16 allatok belfoldi szal-

litdsdnak allategészségligyi szabalyairdl sz616 87/2012.(VI11.27.) VM rendelet 8.5 (5)
bekezdésére vald hivatkozas is, amelynek alapjan a vetélésben, halvaellésben (kli-
nikai tinetekben) megnyilvanuld Q-1az, mint egyéb jelentds fertdzd allatbetegség
fennallasanak iddszaka alatt a szolgaltatd allatorvos megtagadhatja a hivatkozott
rendelet 2. melléklete szerinti dllategészségligyi bizonyitvany kiallitasat [19]. Mivel
az Eurdpai Unidn belll sincs Q-lazra vonatkozd egységes szabalyozas, viszont
egyes tagallamokban bejelentési kdteles a betegség, ezért ilyen orszagokba (pl.
Hollandiaba) irdnyuld él8allat- vagy allatitermék-kereskedelmi tevékenység esetén
érdemes elGre tajékozodni a szallitas allategészséglgyi feltételeirdl.

HAZAI KOZEGESZSEGUGYI JOGI SZABALYOZAS Q-LAZRA VONATKOZOAN

A Q-l1dz hazai A Q-laz hazai kbzegészségligyi szabalyozasa sokkal szigorlbb és részletesebb, mint
kézegészségligyi a vonatkozd allategészségligyi elGirasok. A fertdz8 betegségek és a jarvanyok meg-
szabdlyozdsa sokkal el8zése érdekében szlkséges jarvanylgyi intézkedésekrdl sz616 18/1998. (VI.3.) NM
szigorubb, mint az rendelet alapjan Q-1az valoszin(sithet6 vagy megerdsitett esetét a kdozegészséglgyi
dllategészségligyi hatésagnak jelenteni kell. A rendelet azt is el8irja, hogy a fert6z8 forras felkutatasa
eldirdsok kotelezd, és jarvanyos elGfordulds esetén a kdzegészségligyi hatdsagnak értesiteni

kell a teruletileg illetékes élelmiszerlanc-felligyeleti hatdsagot, amellyel egylttmu-
kodve kell felderiteni a fert6zések forrasat [20]. Emberi Q-1az megerdsitése soran
klinikai, laboratoriumi és epidemioldgiai kritériumoknak is teljesllni kell a Bizottsag
(EU) 2018/945 végrehajtasi hatarozata alapjan (2. tabldzat) [21].

2. TABLAZAT. A Q-ldz esetdefiniciéja

TABLE 2. Case definitions of Q fever

Klinikai kritériumok Laboratériumi kritériumok Epidemiolégiai kritériumok

Minden olyan személy, akire teljesll az Az aladbbi harom feltétel legalabb Az alabbi két epidemioldgiai kapcsolat
alabbi harom tunet legalabb egyike: egyike: legalabb egyike:
- Laz - Coxiella burnetii kimutatasa klinikai - K6z0s forrassal vald érintkezés
mintabol 3
- Tuddgyulladas - Allatrdl emberre vald terjedés
- A Coxiella burnetii nukleinsav
- Hepatitis kimutatdsa klinikai mintdban

- A Coxiella burnetii-vel szembeni
specifikus ellenanyag-reakcio
(IgG vagy IgM Il. szakasza)

Megjegyzés: A) Gyandis eset nem alkalmazhaté B) Valészinlsithetd eset: Minden olyan személy, akire teljesilnek a klinikai kritériumok és
fennall az epidemioldgiai kapcsolat C) Megerdsitett eset: Minden olyan személy, akire teljesiilnek a klinikai és laboratériumi kritériumok

MEGVITATAS

A hazai kiskérédzé- Osszességben elmondhatd, hogy hazankban a Q-14z a vezetd human zoonédzisok

és tejelészarvasmarha- kozé tartozik és eurdpai |éptékben is jelentds a lakossagaranyos eléfordulasa.
allomanyok Mivel az eddigi felmérések eredményei azt mutattdk, hogy a hazai kiskérédzs- és
nagymértékben tejelészarvasmarha-allomanyok nagymértékben fert6zottek Coxiella burnetti-vel

fertézéttek és az emberi fertdzés 6 forrdsai az itt tartott allatok vagy az ezekbdl szarmazd
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nyerstej és tejtermékek, igy fontos lenne a betegséggel szembeni védekezéshez
szakmai iranymutatasokat és ajanlasokat tenni az allattartoknak és a tejfeldol-
gozdknak a kbzegészséglgyi tarsszervekkel egylttmikodve.
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Kozlésre érk.: 2023. aug. 11.
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A Mesterséges Intelligencia (MI) technolégidjanak alkalmazasa az allattenyésztés
tobb terlletén - allattartas, tenyésztés - valt fontos eszkdzzé. A szarvasmarhak
azonositasa, az egyedek szamlalasa, valamint ezeknek az informacidknak a fel-
hasznalasa az allategészségligyben az egyik olyan lehetdség, ahol az intelligens
algoritmusok egyszer(siteni és gyorsitani képesek az ember munkajat. A szer-
z8k szakirodalmi adatok alapjan bemutatjak az Ml alkalmazasanak lehetdségeit
elsGsorban a szarvasmarhak azonositasara és megszamolasara. A mélytanuléas
ezen belll a neuralis halok hasznalata kivaléan alkalmas a képek szegmentala-
sara és kilonbozd jellemz8k alapjan azok tartalmi feldolgozasara. A konvolucids
neuralis halok kifejezetten az ilyen feladatokban hasznalhatdak jol és a késéb-
biekben lathatjuk majd, hogy ezeknek a halézatoknak tovadbbfejlesztései (pl.
Faster R-CNN) még hatékonyabb képelemzési eljardsokat tesznek lehetévé. Az
allatokrdl készult felvételek feldolgozasa nagy |épést jelenthet az allatallomany
automatizalt vizsgalata és azonositasa tekintetében. Ezen rendszerek lehetdvé
teszik a korai beavatkozast esetleges betegségek megjelenése esetén, és ezzel
novelik a gybégyulas esélyét.

SUMMARY

Artificial Intelligence (Al) has become an important tool for optimising breeding
processes in several areas of animal production. In this thesis, we have presented
examples from the literature, mainly for the identification and counting of cattle.
The individual identification of animals, the monitoring of their behaviour and the
control of their movements support a number of conclusions from both animal
welfare and veterinary point of view. Automation of the processing of captured
images has also become essential. This process is supported by Artificial Intel-
ligence. Deep learning and neural networks are excellent tools for segmenting
images and processing their content based on different features. Convolutional
neural networks are specifically powerful for such tasks and we have seen that
further developments of these networks (e.g. Faster R-CNN) allow even more effi-
cient image analysis procedures. Processing animal images can be a major step
forward for automatic analysis and identification of livestock. It also allows early
intervention in the event of disease. In the context of individual identification,
it is important to underline that, when complemented with other measurement
options, e.g. sensor measurements, it offers even more complex applications
that have not been available so far.
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A precizids gazdalkodas mar legalabb 45 éve jelen van a mez8gazdasagban. Az A preciziés gazdalkodas
1970-es évek végére az informatika és a kommunikaciés technoldgiak fejlettsége sordn nagy mennyiségi
lehetdvé tette, hogy ezeket az eszkdzoket a termelés, a tenyésztés tdmogatasara adat keletkezik

hasznositsak.

A precizids gazdalkodast 5SM-nek is szokas nevezni: Megfeleld input, Megfeleld
idében, Megfeleld mennyiségben, Megfeleld helyen és Megfeleld forméaban.
Tehat elmondhatjuk, hogy nem szikséges a preciziés gazdalkodashoz nagyfokl
és Osszetett gépesitettség. Jelentds elénye, hogy nincs szikség nagy 6sszegl
beruhazasra, és nem elhanyagolhatd eldny, hogy nincs szikség Uj és bonyolult
gépek kezelésének felhasznaldi szintl elsajatitasa.

A precizids gazdalkodas soran nagy mennyiségl adat keletkezik, aminek meg-
feleld mindségl feldolgozasa jelentds lehet8ségeket nyithat meg a termelés
hatékonysaga szempontjabdl. Fontos kiemelni, hogy napjainkban annyi adat
all rendelkezéslnkre, amelyek feldolgozasara a hagyomanyos adatfeldolgozéasi
modszerek mar nem elég hatékonyak (Big Data).

HoLLdsl az adatalapl dontések fontossagara hivta fel a figyelmet a 2020 utani
mez8gazdasag banki finanszirozasban [1]. »A bank szdmara a precizidés gazdal-
kodas egyfajta kdltségkontrollt jelent. A termésatlagok és a bevételek ndnek,
ugyanakkor a koltségek nem, vagy csak kisebb mértékben, igy dsszességében
javul a jovedelmezbség”.

A precizids allattenyésztési technikak széles kérben elterjedtek, mind a kéltségek
optimalizalasara, mind az allatallomany hozamanak ndvelésére. Viszont, ahogy
azt mar emlitettik, a rendelkezésre all6 szenzorok altal mért adatok témegének
feldolgozasa a hagyomanyos maddszerekkel nincs teljesen kihasznéalva. Ezt a
hatalmas mennyiségl adatot a mesterséges intelligencia alkalmazasaval lehet
a hatékonysag novelésére alkalmassa tenni. A mesterséges intelligencia a szar-
vasmarha tenyésztése soran esetlegesen jelentkezd problémak elemzésére vagy
felismerésére is hatékonyan alkalmazhatd. A mesterséges intelligencia techno-
|6gidjanak alkalmazasat még nem mondhatjuk elterjedtnek a szarvasmarha-te-
nyésztésben, de egyértelmd, hogy a hozam novelése érdekében, a fejlesztések
elkerllhetetlentl szikségesek.

Az allattenyésztés minden terlletén folyamatosan novekvd allategészségligyi
és allatjolléti igények és elbirasok kielégitse, az automatizalt telepi menedzs-
mentrendszerek hasznalataval kezelhet8ek. Az automatizalt farmmenedzsment
alkalmazasa mindenek eldtt megkoveteli az automatikus egyedazonositast.

A cél, hogy az Az adatgyUljtésen és az adatok értelmezésén alapuld, precizidés gazdalkodas tobb
adatgylijtés és az adatforrasbdl, részben automatikusan allit eld informacidkat, és végez sziikséges
adatok elemzésének beavatkozasokat. Ez a folyamat tdmogatja a gazdasag mikodését alapvetden
eredményeképpen befolyasold dontési folyamatokat. A preciziés technoldgia alkalmazéasa a gazdal-

a termelés kodasi folyamat egyre tobb elemérdl, egyre kifinomultabb adatokat szolgaltat,
hatékonysdga és ezzel a folyamatok megértését és optimalizalasat teszi lehetdvé. A cél, hogy
névekedjen az adatgy(jtés és az adatok elemzésének eredményeképpen a termelés haté-

konysaga névekedjen, a gazdasag mikodését jobban megérthessik, és ezaltal
a kornyezeti szempontokat is figyelembe vevd, igazan hatékony gazdalkodas
valésulhasson meg [2] (1. dbra).

Megkiilbnbéztetilink Kétféle adatbevitelt klilonbdztetiink meg: a kézi adatbevitelt és érzékelbkkel
kézi, és érzékelbkkel gyljtott adatbevitelt. A kézi adatbevitel alatt azt értjuk, amikor a tenyésztési
gylijtott gépi folyamat soran felvett adatokat megfelel8en rendezve ,kézzel” visszUk be a
adatbevitelt rendszerbe. Az érzékelbvel gyljtétt adatok gyakorlatilag automatikusan kerllnek

a rendszerbe, valamilyen Un. digitalis megoldason keresztll, azaz pl. kdzvetlenUl
kildnbozb érzékelbrél. Az érzékelbkkel gydjtott adatok kdzé soroljuk az Un. kilsé
adatokat is, amelyek y,idegen” elektronikus rendszerben (pl. kdnyveld szoftverben),
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vagy mas eszkdzben (pl. munkagépben, vagy munkaeszkdzben) keletkeznek, és
szintén kész adatként automatikusan érkeznek a rendszerbe [2].

A rendszerbe érkez3, szamossagra, és tipusara is nézve sokféle adat hatékony
feldolgozasara a mesterséges intelligencia és a gépi tanulas kinal igazi megoldast.

A mesterséges intelligencia hasznalatanak korai Gttoréi a meglévé adatok fel-
hasznalasaval tanitottak a rendszereket, és ezek alapjan préobaltak meg eldre
jelezni valamely jov8beni esemény bekdvetkeztét. Napjaink fejlett rendszerei
szamara azonban mar nem szikséges, hogy minden adat és az adatokbél kovet-
kez8 szamitasok, valamint a kivant cél elGre rogzitett és ismert legyen. A mai
korszer( fejlett intelligens algoritmusok szamara erre mar nincs sztkség, a rend-
szerek szamukra ismeretlen, Uj adatokkal is tudnak dolgozni. Mindezt Ggy, hogy
magatdl meg kell tanulnia, hogy a hozza beérkezd adathalmazbdl kivalassza a
legmegfelelébb adatokat, és hozza rendelje a legcélravezetdbb algoritmust az
adatok feldolgozéasahoz [3].

Egyes becslések szerint a gazdaknak a kdvetkezd 50 évben 70%-kal ndvelniik
kell a termelést, hogy kielégithessék a hls és egyéb allati termékek iranti novekvd
globalis keresletet. Mivel a foldterllet és minden egyéb természeti erdforras
csak korlatozott mértékben all rendelkezésre, a ndvekvs kereslet kielégitése csak
hatékonyabb termelési modszerekkel lehetséges.

A fejlett digitalis technolégidk, mint a korszer( szamitbégépek, érzékeldk, fel-
h&alapUl informatikai rendszerek, a gépi tanulds (Machine Learning, ML) és a
mesterséges intelligencia (M) mar szamos ipardgat atalakitottak, és tettek haté-
konyabba.

Ezért kell feltarnunk, hogy ezek a fejlett technoldégidk hogyan segithetnek az
allattenyésztésben a nagyobb hatékonysag és a jobb gazdasagossag elérésében.

AZ MI-TECHNIKAK SZEREPE AZ ALLATEGESZSEGUGYBEN

A tenyésztbk szamara, talan az egyik legnagyobb kihivas az allomany egészsé-
gének biztositasa. Az allatallomanyban el&forduld betegségek gyors, hatékony és
automatikus kisz(irése nagy elérelépés lenne a tenyészt8k szamara. A gépi tanulasi
modszerek alkalmasak lehetnek erre a feladatra azaltal, hogy képesek a jelleg-
zetes mintazatok felismerésére nagyméret( adathalmazokban, pl. térbeli vagy
egyéb idGsoros adatokban is. A mesterséges intelligencia a szenzorokrél beérkezd
adatokat 6sszekapcsolja és — a megfelel$ algoritmus kivalasztasaval - elemzi.
Ez a mbdszer pl. a fert6z8 betegségek korai felismerését teszi lehetdvé, és korai
stadiumban megkezdhetd a haszonallatok kezelése. A gépi tanulasi mdédszerekkel
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lehet8ség van a kdrokozok megkilonboztetésére is, és ezaltal a fertdzési Gtvona-
lak jobb megértésére [4], megismerésére. Ezeknek az ismereteknek a birtokadban
lehet8ség van a célzott specialis terapia megtervezésére, meghatarozva, hogy
az allomany mely egyedét, ill. egyedeit, mikor, milyen eljaras szerint és mennyi
ideig kell kezelni, hogy maximalizaljak a gydégyulds valdszinlségét, mikdzben
minimalizaljak a gyégyszer felhasznalast.

AZ MI SZEREPE A SZARVASMARHAK VISELKEDESENEK
VIZSGALATABAN

A szarvasmarhak viselkedésének elemzése is ez egyik lehetséges Gt bizonyos
betegségek elbrejelzéséhez. Ehhez az egyedek mozgasat kell kdvetni, elemezni.
Videdalapl megfigyeld rendszerekkel végzett kisérletekbdl megallapitast nyert,
hogy a szarvasmarhak viselkedési mintaiban bekdvetkezd rendellenes valtozasok
korai felismerése is eredményesen alkalmazhatd a beteg egyedek azonositasara.
Az adatok elemzésével idében felismerhetd szamos rendellenesség, pl. a viszony-
lag gyakori santasag [5].

A mozgési adatokat pontozasos rendszerben kategorizaljak, — altaldnosan elter-
jedt a 9 pontos skala - ennek alapjan az allomanyban a santasag el&fordulasi
aranya meghatarozhatdé [6,7].

Az egyedazonositas tovabbi mérési lehetdségekkel kiegészitve még dsszetet-
tebb alkalmazasi lehetéségeket biztosit. A szarvasmarhak testhémérsékletének
mérése pl. tobb szempontbdl is j6 kiegészitd adat.

Az automatikus egyedazonositas a kontaktmentes testhémérséklet-méréssel
egyltt alkalmazva, széleskor( allategészséglgyi alkalmazasok kialakitasat teszi
lehetdvé.

Az érintésmentes testhGmérséklet-mérésre is fejlesztettek mesterséges intel-
ligenciat hasznald rendszert [9]. A szarvasmarha testhdmérsékletének becslésé-
hez hagyomanyos webkamerak, és specialis infravoros kamerak képét, az egyed
tavolsagat, valamint egyéb kdrnyezeti informéacids adatokat, pl. hémérséklet,
paratartalom és megvilagitds hasznaltak. A testhdmérséklet becslése ezzel a
modszerrel, megfelelSen pontosnak bizonyult allategészségligyi kdvetkeztetések
levonasahoz is.

A tenyészt8k szamara fontos, a szarvasmarhak ivarzasanak idében torténd és
pontos észlelése [7, 8] miutan igen révid id6 all rendelkezésre a megtermékenyi-
tésre (ltaldban 12-24 6ra). Az ivarzas idében valé észlelésére hasznalhaté fel a
testhémérséklet-mérés dsszekapcsolasa az egyedazonositasi rendszerrel [10, 11].

A tejtermeld gazdasagokban a szarvasmarhakat az Un. testkondicié-pontszam
(Body Condition Score, BCS) alapjan is osztalyozzak. A BCS hatékony eszkdz a
tejel§ tehenek egyedi szintld takarmanyelldtasanak ellendrzésére. Az is régbta
ismert tény, hogy szoros kapcsolat van a tehenek testkondicidja és a szaporodasi
teljesitménye kozott. Ezért az altalanos kondicié és taplaltsagi allapot nyomon
kovetése - dltaldban 5 pontos BCS-rendszer segitségével - fontos menedzsmen-
teszkdz minden szarvasmarhatartd telep szamara.

A SZARVASMARHAK RADIOFREKVENCIAS AZONOSITASA
A szarvasmarhak egyedi azonositasa fontos szerepet jatszik a tenyésztési folyama-
tok optimalizalasaban és az allategészséglgyi lehetéségek jobb kiaknazasaban is.
Az elektronikus azonositas, az RFID (radio frequency identification, radiéfrekven-
cids azonositas) technolégia megjelenésével kezd8dott. Az RFID jelent8s elSre-
|épésnek tekinthetd a fllszamok vizualis azonositasahoz képest. Legjelent8sebb
elényok kozé tartozik a munkaerdkoltség [12] és a hibas leolvasasok szamanak
6%-ré1 0,17%-ra vald jelentds csokkenése [13]. Az RFID tdmogatja az automatizalt
tartasi rendszerek hasznalatat [14] és a szabadabb &llattartas, valamint a szigor(
ellenérzés elényeit egyszerre képes biztositani [15].
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Az egyedek elektronikus azonositasa lehetdvé teszi tobbek k6zott a takarmany
nyomonkovetésének és adagolasanak, a mérlegelésnek és a szallitasnak az auto-
matizalasat is. Széleskorl felhasznalasi lehetdségeket a modern azonositasi
megoldasok még tovabb tagithatjak. Ezért tekintsink &4t most néhany korszer(
megoldast.

MI ALKALMAZASA A VIZUALIS JEGYEK FELISMERESERE
Az egyik leggyakoribb mddszer az egyedek azonositasara a vizualis jegyek meg-
figyelése, elemzése [16]. Az egyes egyedekre jellemzd killemi vagy biometrikus
jegyek felismerése az alapja az azonositasnak és ezek a mddszerek egyarant
alkalmasak a hagyomanyos médszerekkel torténd azonositasra (pl. Scale Invari-
ant Feature Transform, SIFT, mintatarsitas) vagy gépi tanuldsos és mélytanulasos
algoritmusok hasznalatara.

A tovabbiakban két érdekes példat mutatunk be a vizualis felismerés gyakorlati
megvalésitasara.

Szarvasmarhdk azonositdsa szutyaklenyomat alapjan

Az orrpontok (szutyaklenyomat) alapjan torténd azonositds hasonlé az emberi
ujjlenyomatok minutiae-pontjainak felismeréséhez. A kutatasban 500 szarvas-
marhat vizsgaltak, egyenként 10 darab 20 megapixeles képeket készitve rdluk
[17]. A képeken két f& karakterisztikus jellemz8 (foltok, bardzdak — beads, ridges)
alapjan azonositottak az allatokat (2. dbra).

bardazddk . . ” foltok

A képeket szoftveresen finomitottak, mérsékelték a zajokat, javitottak a képmi-
néségen és kiemelték a 15 jellemzdbket. Az igy kapott adatokat pedig egy mester-
séges intelligencia fel tudta ismerni és sikerrel tudta alkalmazni az azonositasban

A kutatds soran 5000 képet dolgoztak fel, ennyit hasznaltak fel az algoritmus
tanitasara. A szarvasmarhakat az igy felépitett rendszerrel 96,74%-0s pontossaggal
tudta a program azonositani.

Az MI szerepe a kiillem alapjan valé azonositdsban

Mesterséges neuralis haldkat elterjedten hasznalnak a mezégazdasag terlletén
is pl. allatitermék-el&allitas soran [18]. A killemi jellemz&k alapjan torténd azo-
nositdshoz is altaldban a mélytanulds-alapld (Deep Learning, DL) algoritmusokat
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hasznaljak. A mélytanuld algoritmusok tobbszint( neuralis haldkat hasznalnak a
tanuldshoz. YONGLIANG és mtsai 2019-ben CNN (Convolutional Neural Network) és
LSTM (Long Short-Term Memory) tipus( halézatok kombinalasaval értek el kima-
gaslo eredményeket az allatok azonositasaban [19]. A CNN- és az LSTM-hé&ldzato-
kat gyakran hasznaljak egyitt vided- vagy képklasszifikacios feladatok hatékony
megoldasara. llyenkor a CNN-halézat utolsd rétege képezi az LSTM-rendszer
bementét. Osszesen 516 videdfelvételt készitettek 41 szarvasmarhardl harom
hénapon keresztll, havonta egyszer. EI8szor a rogzitett felvételeket képkockan-
ként a CNN-halézat kielemezte, az azon taldlhaté egyedi jellemzdket kiemelte,
majd minden egyes szarvasmarhardl készilt egy adathalmaz, amelyben az alla-
tok vizualis jellemzdi szerepeltek, ill. a mozgasukat leird figgvények. Ezutén a
kapott CNN-adathalmazokat az LSTM-haldzat feldolgozta, amely igy képes volt
megtanulni az allatok egyedi jegyeit, majd ezek alapjan Ujbdl felismerni a szar-
vasmarhéakat (3. dbra).

Bemenet Jellemzé LSTM alapu Kimenet
(kép) kiemelés azonositas
i
jellemzdk 1 LSTM 1 YAl

jellemzék 2 LSTM 2 Y2

jellemzék n LSTM n Yn

A kisérleti eredmények azt mutatjak, hogy ez a médszer 91%-0s pontossagot
ért el tehat a kisérlet mindenképpen sikeresnek mondhaté. Ha az LSTM-halézat
nélkil, csak a CNN-rendszert alkalmaztak, akkor a kicsivel tdbb, mint 90%-o0s pon-
tossag helyett 57%e-o0s lett csak az eredmény. Ez is mutatja, hogy tobb kiilénb6z8
algoritmust hasznaléd modell 6sszekapcsolasa javitja az elérhetd pontossagot.

AZ MI SZEREPE A POPULACIOMERETU MEGFIGYELORENDSZEREKBEN
A populacioméretl megfigyelGrendszerek féleg az extenziv tartasl szarvasmarhak
esetében hasznalhatdak hatékonyan. Az ilyen jellegli megfigyelések szinte min-
den esetben valamilyen drénalapl képrogzits technoldgiat hasznalnak. Népsze-
rlséglket is éppen az adja, hogy a dronok beszerzése és kezelése egyre kisebb
koéltséget és technikai kihivast jelent a gazdak szamara.

Egy 2019-es brazil tanulmanyban részletesen foglalkoztak a szarvasmarhak
drénrdl készitett 1égi felvételeken torténd felmiserésének problémajaval [20].
Ebben a kutatasban a felismerésen volt hangsuly, hiszen az egyedek megkulén-
boztetése utan mar az ismert mddszerek hasznalhatdak klilonb6z6 megfigyelések
kivitelezésére. llyen lehet az allatlétszdam meghatarozasa, a rendellenes esemé-
nyek felismerése vagy a testméret valtozasok becslése. A tanulmany soran 1853
képet vizsgaltak meg, amelyek chanchim fajtajd szarvasmarhakrél, fellilnézetbdl
készlltek (4. ébra).

Természetesen az allatokrdl nemcsak hibatlan minéségil képek készultek, voltak
elmosédott képek vagy némelyik kép tal fényes lett. Osszesen 15 kiilénbdz8 kon-
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4. ABRA. Drénfelvétel

szarvasmarhakrol

FIGURE 4. Picture of cattle
made by a drone

vollcids haldzati algoritmuskialakitast teszteltek, hogy kilonféle fényviszonyok,
idGjarasi feltételek, tul nagy fényerd és elmosddas mellett milyen eredményt
lehet elérni. A kilonboz8 algoritmusok atlagosan 95%-o0s pontossaggal dolgoztak,
kozUlUk a NasNet Large algoritmus kialakitds volt a legeredményesebb 99,2%-al
(Tablazat).

TABLAZAT. A kiil6nb6z8 konvoldciés hdlézati architektirdk eredményeinek 6sszehasonlitdsa GARciA és mtsai kutatdsdban [23]

TABLE. Comparison of the fifteen most successful CNN architectures in GARclA et al [23]

CNN Pontossag Precizitas Visszahivas F1 pont
VGG-16 0,972 0,973 0,973 0,970
VGG-19 0,973 0,973 0,973 0,975

ResNet-50 v2 0,977 0,978 0,978 0,975
ResNet-101 v2 0,983 0,985 0,985 0,985
ResNet-152 v2 0,967 0,970 0,970 0,965
MobileNet 0,983 0,980 0,980 0,983
MobileNet v2 0,787 0,855 0,790 0,778
DenseNet 121 0,852 0,895 0,868 0,865
DenseNet 169 0,935 0,943 0,933 0,935
DenseNet 201 0,935 0,945 0,938 0,938
Xception 0,969 0,968 0,968 0,968
Inception v3 0,979 0,975 0,975 0,975
Inception ResNet v2 0,983 0,983 0,983 0,985
NASNet Mobile 0,857 0,890 0,858 0,853
NASNet Large 0,992 0,993 0,993 0,995

SZARVASMARHAK SZAMLALASA DRONKEPEKEN

Az allatallomany mennyiségi becslése drdonalapl technoldgidkkal az extenziv
allattartas esetében nydjt nagy segitséget. A feladat alapvetden itt is a kép-
felismerés, és a szegmentélas, azaz a kép részekre bontasa. A képszegmen-
talas feladata klUlondsen nehéz a gyorsan valtozd kdrnyezet miatt, valamint
a képre kerllé zavard tényezdket is ki kell szlrni. Az allatokat takard fak, és
egyéb novényzet, az épliletek vagy domborzati tényezbk, a megfeleld képrész-
let észlelését megnehezitik. Egy 2020-as brazil tanulmany probalkozast tett,
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Az allatdllomany
mennyiségi
becslése drénalapu
technolégidkkal az
extenziv dllattartas
esetében nyujt
nagy segitséget

5. ABRA. Allatokrdl késziilt
dronfelvételek feldolgozdsa

FIGURE 5. Processing
of animal photos made by
drones

Az irisz- és
retinaalapd, ill. a
szérmintdazat alapjan
is lehet azonositani
az dllatokat M|
segitségével

MESTERSEGES INTELLIGENCIA ALKALMAZASA
A SZARVASMARHA-TENYESZTES EGYES TERULETEIN

ezeknek a problémaknak a megoldasara (nelore és canchim fajtajd szarvasmar-
hak megszamlalasa volt a cél) [21]. Az elsé |épésben minden képet szabéalyos
racshald segitségével négyzetekre osztottak, és az allatok részeit tartalmazé
négyzeteket egy konvollcids neuralis hald alapl algoritmussal azonositottak. A
képfeldolgozas méasodik Iépésében a szineket manipuladltak az allatok és a hattér
kozotti kontraszt novelésére, és kliszbbértékeket allitottak be binaris maszkok
|étrehozésara. A binaris maszk hasznéalataval egyértelm(en el lehet kildniteni
a rendelkezésre 4116 pixelek érdemi és szamunkra nem relevans csoportjait.
Tovabbi digitalis képjavité miveletek utan osszevetették a képeket koradbban
mar felcimkézett képekkel és ezek alapjan sikerrel tudtdk megbecsilni az egy-
egy kockan taladlhaté allatok szamat (5. dbra).
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A MI ALKALMAZASA AZ EGYEB VIZUALIS AZONOSITASI
MEGOLDASOKBAN

Az eddig részletesebben bemutatott tanulmanyokon kivil termesztésen még
szamos vizualis alapl egyedazonositasi megoldas létezik. Erdemes megjegyezni,
hogy a legtdobb azonositasi megoldast mar évtizedekkel ezeldtt is hasznaltak,
azonban a kllénb6z8 gépi tanuldsos és mélytanuldasos megoldasok jelentdsen
javitottak ezen mddszerek hatékonysagan. igy az esetleg feledésbe merilt
megoldasok napjainkban mar kelld pontossaggal mikoédnek tovabbi kdovezte-
tések levonasahoz.

Az irisz- és retinaalapl azonositas is megbizhatdéan mikodik kiegészitve a gépi
tanulds alapl mesterséges intelligencia algoritmussal [22]. Ennek az eljarasnak
az alapja, hogy a retina mintazata egyedi és id6vel sem valtozik, valamint, hogy
az irisz szamos egyedi megkllénbdztetd biometriai jellemzdvel rendelkezik.

Kordbban mar szintén megallapitast nyert, hogy az allatok sz6rének mintazata
is hasznalhat6 az allatok egyedi azonositasara [23]. Ezeknek az azonositasi mdd-
szereknek a pontossaga is sokat ndtt a gépi tanulads alkalmazasaval. Ezeknél az
eljarasoknél el8sz8r a képek jellemz8it kiemelik a képekrdl (feature extraction)
és utana ezeket a mintazatokat hasznaljak az algoritmus tanitasara. Ezekkel
a mdodszerekkel a tenyészt8k szamara is megbizhatbéan m(ikédd kameraalapl
azonitasi rendszer épithetbek.
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OSSZEGZES

A mesterséges intelligencia az allattenyésztés legkllénboz8bb teriletén valt fon-
tos eszkozzé a tenyésztési folyamatok optimalizalasara. Ebben az attekintésben
els@sorban a szarvasmarhak azonositasara és megszamolasara alkalmas megol-
désokat mutattunk be a szakirodalombél vett példakkal. Az allatok egyedi azono-
sitdsa és a gulya ellendrzése, viselkedésének monitorozdsa szamos kdvetkeztetést
tamogat allatjolléti és allategészségilgyi szempontbdl is. )6l megfigyelhetd, hogy
mindegyik technoldgia valamilyen képrdgzitési és képfeldolgozasi mddszert hasz-
nal. A kilonbozd képrogzitési technoldgiak terjedése, a dronok egyre egyszer(ibb
kezelhet8sége és egyre olcsdbb hozzaférhetdsége lehetdvé teszi nagy mennyiségl
kép és vided elkészitését szinte barhol, barmilyen kérllmények kozott. Ezért a
keletkezd nagy mennyiségl kép feldolgozasanak automatizalasa is elengedhe-
tetlenné valt. Erre nyUjt megoldast a mesterséges intelligencia alkalmazasa. A
mélytanulds és a neuralis haldk kivaldan alkalmasak a képek szegmentéalasra és
klUlonbozd jellemzdk alapjan azok tartalmi feldolgozasara.

Osszegezve kijelenthetjik, hogy az allatokrél készilt felvételek feldolgozasaval
nagy |épést tehetlink a teljes allatallomany automatizalt elemzésére és az egye-
dek automatizalt azonositédsara. A joviben akar az egyedre szabott egészségigyi
vagy éppen takarmanyadagolasi rendszerek is kialakithatdak lesznek ezeknek a
rendszerek segitségével.
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Citokinek az ember és a kutya
kronikus bélgyulladasaiban
Irodalmi 6sszefoglalé — Elso rész

Mézes Borbala®, Psader Roland

OSSZEFOGLALAS

Ahogy az ember, (gy a kutyak idUlt gyulladasos bélbetegsége sem teljesen
feltérképezett kéroktanl betegségcsoport. A gyulladasos valasz citokinjeinek
pontos ismerete felbecsllhetetlen lehet a diagnosztika és a terapia soran is. A
human gasztroenteroldégiaban jelentds figyelem fordult ezek vizsgalata felé, de
allatorvosi vonalon kevés az egyértelmU eredmény. Az irodalmi 6sszefoglalé elsd
részében a szerzGk bemutatjak az ember gyulladasos bélbetegségeinek immu-
nolégiai hatterét elsGsorban a citokinek kifejez6dése szempontjabdl, amelynek
megértése iranyt mutathat a kutyak idult bélbetegségei soran lezajld folyamatok
megismerésében.

SUMMARY

Like human inflammtory bowel disease, canine chronic enteropathies are not a
fully understood disease group. Accurate knowledge of the cytokines involved in
the inflammatory response can be invaluable in both the diagnosis and therapy.
In human gastroenterology, considerable attention has been paid to their inves-
tigation, but in the veterinary field, there are few clear results so far. The authors
describe the immunological background of chronic enteritis that has been map-
ped so far, mainly in terms of cytokine expression, and summarise the results of
studies to date on cytokines specific for similar diseases in dogs. Cytokines are
polypeptide hormone-like molecules that enable communication between cells
and can foster or limit inflammmatory processes. The classical view is that Crohn's
disease is dominated by a Th1 population-mediated process based on the inflam-
matory cascade in the mucosa and the cytokines involved, whereas ulcerative
colitis is characterised by a Th2-type inflammatory pathway. This paradigm is
complemented by an additional Th17-mediated pathway discovered in the early
2000s. The Th1-type inflammatory process is primarily mediated by interleukin-12
(IL12), IL18 and interferon gamma (IFNy). The Th2-response is characterised by an
increased expression of [L33, IL13, IL4, IL5 and IL10. The most recently recognised
Th17 pathway is dominated by the expression of [L23, IL21, [L17, IL22 and IL25. Reg-
ardless of the initiating inflammatory process, tissue destruction, local damage
and systemic symptoms are induced by proinflammatory cytokines IL1, IL6 and
tumor necrosis factor alpha (TNFa).



CITOKINEK AZ EMBER ES A KUTYA KRONIKUS BELGYULLADASAIBAN

A human gyulladasos bélbetegség (inflammatory bowel disease, IBD) ismeretlen
oktanu és kérfejlédés(, idult gyulladasos betegség, amelynek két megjelenési
formaéaja van. A colitis ulcerosa (ulcerative colitis, UC) vastagbélgyulladdssal és
fekélyképz8déssel jar, mig a Crohn-betegség (Crohn's disease, CD) a teljes emész-
t8traktusban megjelenhet, de leggyakrabban a csipébelet és a vastagbelet érinti
[1]. A CD esetén extraintestinalis gyulladas is elGfordulhat, ill. mindkét IBD forma-
ban gyakran megfigyelhetd egyéb idilt gyulladdsos vagy autoimmun betegség
egyidejl eléforduldsa (pl. psoriasis, asthma) [2]. Mindkét format jellemzi, hogy
a tinetek hulldamzdan jelentkeznek, a tinetmentes vagy enyhe tinetekkel jard
id6szakokat fellangolas (flare), rosszabbodas kovetheti [3]. Az IBD korfejlédése
nem teljesen bizonyitott, azonban az utdbbi évtizedben szamos immunoldgiai,
genetikai és kornyezeti tényez8 meghatarozd szerepére derllt fény a betegség
etioldgidjaban. Az immunrendszer mUkodési zavara kdvetkeztében a kommenza-
lista mikrobiétabdl szarmazod antigénekre kéros valasz alakul ki, igy megszlnik az
egészséges egyénekben jellemzd immuntolerancia az artalmatlan antigénekkel
szemben. A természetes (innate) immunrendszer szabdlyozasi zavara kdvetkez-
tében a CD4+ T-helper sejtpopulacidk fokozott gyulladaskeltScitokin-termelése
tovabb suUlyosbitja a bélgyulladast [4].

A human IBD esetén a bélnyalkahartyaban zajldé gyulladasos folyamatok vizsga-
lata sordn a CD-t és az UC-t jellemzd eltérd immunfolyamatokra derllt fény [5].
A CD4+ T-helper (Th) lymphocytdk 1-es és 2-es alcsoportjanak felfedezését az
altaluk termelt eltérd citokinprofil és igy a B-sejtekre kifejtett kUlonb6z4 hatas
vizsgalata tette lehetdvé [6-8]. Az altalanos felfogas szerint a Th1-tipus( valasz
az intracellularis baktériumok, virusok és protozoonok okozta fertézéskor alakul
ki és a sejtes (T-sejtvezérelt) immunitds dominélja, mig a Th2-medialt folyamat
a parazitozisok és allergias folyamatok esetén jon létre, és inkdbb a humoralis
(B-sejtvezérelt) immunvalaszt aktivalja [9, 10]. A klasszikus szemlélet alapjan
a Crohn-betegségben a nyalkahartyaban zajldé gyulladasos kaszkad és a részt-
vevé citokinek alapjan egy Th1-populacié altal medialt folyamat dominal, mig a
colitis ulcerosaban a Th2-tipusl gyulladasos Ut a jellemzd [11, 12]. Ezt a paradig-
mat egésziti ki egy 2000-es évek elején felfedezett tovabbi T-helper sejtvonal,
amelyet az altala termelt interleukin-17 (IL17) utan Th17-nek neveztek el [13, 14].
A Th17-Gtnak kettds szerepet tulajdonitanak az IBD koérfejlédésében, ugyanis a
gyulladast sulyosbitd folyamatok mellett a bélbeli homeosztazist megdrzd és
nyalkahartyavédd szerepére is fény derilt [1, 13]. Ezen tal az eldz6 évtized elején
jelent8s figyelem fordult a velesziletett lymphoid sejtek (innate lymphoid cells,
ILC) felé, amelyek az adaptivimmunrendszerhez tartozé kiilonbdz8 Th-sejttipusok
veleszlletett megfelelbi. Az ILC-ken nincs specifikus antigénreceptor, viszont a
Th-sejtekhez hasonld citokinprofilt termelik, hasonld stimulusok hatasara. Leg-
inkdbb barrierfelileteken fordulnak eld, mint az emészt8traktus, légutak és bdr
[16]. A valaszt kivaltd antigén tipusa és az altaluk termelt citokinek alapjan a Th1
veleszuletett forméja az ILC1 (tumor, intracellularis pathogének; IFNy); a Th2-nek
megfeleltethetd az ILC2 (parazitak, allergének; IL4, IL5, IL13); a Th17-nek pedig az
ILC3 (extracellularis baktériumok, gombak; 117, 1L22) [17, 18].

A citokinek hormonszer( polipeptid molekuladk, amelyek a sejtek kozotti kommu-
nikaciot teszik lehetdvé. Felfedezésikkor Ugy gondoltak, hogy az egyes citokinek
csak egy-egy sejttipustdl szarmaznak, egy specifikus célsejtjik van és csak egy
bioldgiai funkcidt iranyitanak. Nem sokkal késdbb viszont tovabbi vizsgalatok iga-
zoltak, hogy a citokineknek szdmos kilonbdzd sejt lehet a forrdsa, és dsszetett
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hatasokat valtanak ki kGlonféle sejttipusokon, |étrehozva egy Osszetett jelatviteli
nyelvezetet és haldzatot [9]. A hatds lehet autokrin, azaz a termeld sejten 1évd
receptorhoz kétddve visszahat a sejt m(kodésére; a szomszédos, kdzeli sejteken
parakrin hatast tudnak kifejteni; tovabba a szervezet tavolabbi pontjaira eljutva
endokrin mdédon is mikoédhetnek. A citokinek nagyrészt autokrin vagy parakrin
maodon hatnak, az endokrin hatas ritkdbban fordul eld [19]. Az immunsejtek alta-
laban egyid8ben tobb citokintipust is termelnek, amelyek sokszor redundéansak,
mivel hasonld bioldgiai funkcidt 1atnak el. A citokinmedialt valaszok altalaban gyors
lezajlastak, mivel a citokinek is rovid élettartamu fehérjék, és a bioldgiai valasz
dinamikusan valtozik a citokinkdrnyezet alakulasanak figgvényében. A citokinek
nagy mennyiségben toxikusak, citokinvihart kialakitva az egész szervezetet érintd,
életet veszélyeztetd folyamatokat okozhatnak [19]. A gyulladasos és autoimmun
folyamatokban betoltott kiemelkedd szerepilket az is tukrdzi, hogy a citokin-
funkciékat célzd bioldgiai terapiak egyre nagyobb szerepet kapnak a kilonb6zé
korképek kezelésében, és az Ujabb terapias célpontok megtalalasa jelenleg is
aktiv kutatasok targyat képezi.

A Th17-sejtek leirdsat és funkcidéjanak megismerését megeléz8en a Thl-sejte-
ket és az altaluk termelt citokineket gondoltdk a Crohn-betegség elsddleges
mediatorainak [11] (1. dbra). Az Gjabb kutatasi eredmények alapjan azonban egyre
arnyaltabb képet kapunk a CD és az UC pathogenesisérdl, és a klasszikus Th1-Th2
polarizacié helyett valdszind, hogy a Th1, Th2 és Th17 utakra jellemzd folyamatok
is kozrejatszanak mindkét betegségforma lezajlasaban [20].
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1. ABRA. A Thi-sejt dltal medidlt gyulladds az IL12 (amely a p35 és a p40 alegységekbdl tevédik 6ssze) és IL18 hatdsdra jén létre,
és az IFNy felel8s a kiilbnbb6z8 sejtek és folyamatok aktivdldsdaért
A zold nyil serkentést, a piros nyil gatlast jelent. NK: natural killer

FIGURE 1. Th1 cell-mediated inflammation is triggered by IL12 (comprising of subunits p35 and p40) and IL18, and IFNy is res-
ponsible for activating various cells and processes
Green arrow indicates stimulation, red arrow indicates inhibition. NK: natural killer cell



CITOKINEK AZ EMBER ES A KUTYA KRONIKUS BELGYULLADASAIBAN

A Crohn-betegek bélbioptatumainak immunhisztokémiai vizsgalata soran IL12-t nagy
mennyiségben termelé macrophagokat azonositottak, és az ennek kovetkeztében
megjelend CD4+ Th-sejtek interferon gamma (IFNy) termelésre utalé reaktivitast
mutattak [21]. Az IL12 egy gyulladaskeltS heterodimer citokin, amit macrophagok,
monocytak, dendriticus sejtek termelnek [22]. F& feladata a Th1 és natural killer (NK)
sejtek stimulalasa, aminek kdvetkeztében azok IFNy-t kezdenek termelni [23]. Az
IL12 heterodimert képezd p35 és p40 alegységek kozul a p40 az IL23 felépitésében
is részt vesz [24], ami a Th17-Gtvonal egyik kdzponti citokinje, igy ennek az alegy-
ségnek a befolyasolasa tébb gyulladasos Gtvonalra is hatassal bir [11]. A Crohn-be-
tegek bélnyalkahartydjaban az MPS-sejtek (mononuclearis phagocytalé rendszer)
altal nagy mennyiségben termelt IL12 inditja be a Th1-irdnyU differencialédast [21].
Az antigénprezentald sejtek citokintermelését a béllumenben talalhaté bakterialis
termékek és komponensek valtjak ki [22, 25]. Az IL12 gyulladasos folyamat kivaltasa-
ban betdltott kiemelt szerepét az is tukrozi, hogy az IL12 p40 alegységét célzottan
gatlé terapiakkal klinikai javulast és remissziot értek el Crohn-betegeknél, emellett a
kezelés csdkkentette a Th1-tipusl valaszban termelt egyéb citokinek (TNFa és IFNy)
mennyiségét [26]. A CD mellett az IL12 az UC pathogenesisében is szerepet jatszik,
aktiv UC esetén fokozott expresszidja mutathatd ki a nyalkahartyaban, amelynek
szintje korreldl a betegség sulyossagaval [27].

CD esetén a nyalkahartydban az IL18 fokozott termelése is tetten érhetd, amely
szintén a Thil-sejtvalasz kivaltdsaban vesz részt [11]. Az IL18 az IL12-h6z hason-
l6an macrophag- és bélhamsejteredetl citokin [28], hatdsara nd a Th1 sejtek
IFNy termelése [29]. A gyulladasos valaszt serkentd hatasat igazolja az a colitis
egérmodelljén végzett vizsgalat, amely soran az anti-IL18 ellenanyaggal kezelt
egerekben csokkent a gyulladads mértéke, ill. szbvettenyészeten az ellenanyagot
alkalmazva kisebb IFNy- és TNFa-termelés volt mérhetd [30]. Egy mMRNS kimuta-
tésra alapuld tanulmany IL12 és IL18 esetén is fokozott kifejez8dést igazolt mind
CD és UC mintak esetén, a gyulladasos és nem gyulladasos bélszakaszokbdl vett
mintadkban egyarant, a nem-IBD kontrollmintadkhoz képest [5].

Az interferon gamma (IFNy) az IBD minden genetikai allatmodelljében emelkedett,
és a Th1-valasz kialakuldsaban meghatarozd szerepd [31]. Ez a citokin a B- és T-ly-
mphocytakon, NK-sejteken és macrophagokon fejti ki hatasat, mint a sejtmedialt
immunvalasz egyik kulcsfontossagl mediatora [23], emellett a Th2-valaszt is
szuppresszalja [10]. Immunhisztokémiai kimutatasi mdédszereket alkalmazé vizs-
gélatok szignifikdnsan nagyobb IFNy-termelést igazoltak CD-mintadkban, mint UC
esetén [23, 24], ez a fokozott expresszid mMRNS-méréssel is igazolhatd volt [32].
Ezzel szemben sejtkultlras vizsgalatok nem talédltak kilénbséget CD és UC mintak
IFNy-koncentracidi kozott, viszont mindkét gyulladasos betegség mintaiban szig-
nifikdnsan nagyobb volt az IFNy-termelés, mint az egészséges kontrolimintakban
[33],ill. a CD és UC betegek nem gyulladasos bélszakaszaibdl vett mintaiban [34].
Egy, a citokinexpressziét mMRNS-szinten vizsgald tanulmany az IFNy szignifikansan
nagyobb mérték( kifejez6dését talalta CD, UC és nem IBD-jellegl gyulladasos
bélmintakban a nem gyulladasos kontrollmintakhoz képest, viszont a harom
gyulladasos csoport k6zott nem volt szignifikans kilonbség ilyen téren [35]. Az
IFNy-t termeld Th-sejtek mennyiségét az IBD két formajaban vizsgalé kutatas
alapjan CD esetén ez a sejtszam egyenesen aranyos a betegség sllyossagaval,
mig UC esetén forditottan [36]. Ezeket az ellentétes eredményeket magyaraz-
hatja az a megfigyelés, hogy a klasszikus Th1-tipusl citokinprofil leginkabb az
idllt CD esetén jelenik meg, mig korai stadiumban nem minden esetben alakul



2. ABRA. A TNFa, IL1 és
IL6 lokdlis és
szisztémds hatdsai
COX: ciklooxigenaz
enzim

FIGURE 2. Local and
systemic effects of TNFa,
ILT and IL6

COX: cyclooxygenase

enzyme.

MAGYAR ALLATORVOSOK LAPJA | 2023. NOVEMBER

ki [37]. Egy tanulmany CD és UC paciensek bélmintaibdl szarmazé lamina propria
mononuclearis sejtjeinek IFNy-termelését vizsgalta klilénbozd citokinstimulusok
hatdsara, amely mind a CD és az UC csoportban szignifikdnsan ndtt IL12 hatasara,
és szignifikdnsan csokkent TGFB hatasara, tehat ilyen téren sem jelentkezett
klildnbség a két betegcsoport kozott [34]. A velesziletett immunitas tagjai kozul
a bélben nagyobb mennyiségben termel IFNy-t az ILC1 és a NK sejttipus [15, 18].

Szamos betegség soran létrejovd altalanos tinetek (letargia, faradékonysag, fajda-
lom, étvagytalansag, 14z) és a betegségérzet kialakuldsaért kiemelten felel8s cito-
kinek a tumornecrosis faktor alpha (TNFa), az IL1 és az IL6. A lokalis gyulladaskeltd
hatasaikon tUl az idegrendszerbe is bejutnak, és szisztémas immunvalaszokat,
akut fazis protein termelést és metabolikus valtozasokat idéznek el8 [25] (2. dbra).
Ugyanez a harom citokin jatszik kulcsszerepet a bélbarrierben szdveti karosodas
vagy invaziv mikrobak hatasara |étrejovd folyamatokban. A kadrosodott sejtbdl
DAMP-molekularis mintdzatok (damage-associated molecular pattern) szaba-
dulnak fel, mig a behatold fert8z4 dgensekbdl szarmazd molekularis mintazatok,
Un. PAMP-ok (pathogen-associated molecular pattern) szolgalnak stimulusként
a sentinel sejteknek. Ide tartoznak a macrophagok, dendriticus sejtek, mastocy-
tak, amelyek rendelkeznek mintazatfelismer8 (pattern recognition receptor, PRR)
sejtfelszini receptorokkal, amikhez a DAMP-ok és PAMP-ok kétédik. A bek6tddés
vezet a felismeréshez, amelynek eredménye a citokintermelés [38].
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Az IBD-ben |étrejoévs bélgyulladas és szdveti elvaltozasok kialakitasaért felelds
citokinek kozUl kiemelkedd szerepet tolt be a TNFa. A Th1-valasz soran nagy
mennyiségben termelddd IFNy apoptosist indit be az enterocytakban, és az
aktivalt macrophagokat TNFa-képzésére serkenti. Emellett maguk a Th1-sejtek is
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termelnek TNFa-t, amelynek gyorsan ndvekvé mennyisége a myofibroblast sejtek
differencialédasat idézi eld [39]. Ezek a sejtek felelGsek a matrix-metalloproteinaz
(MMP) enzimek termeléséért (pl. kollagenaz, elasztaz), amelyek szdévetbonté enzi-
mek 1évén a sejtkdzotti dllomanyt és az alaphartyat emésztik, stlyosbitva ezzel
a szovetkarosodast és az enterocyta apoptosist [40], kdvetkezményes cachexiat
el@idézve [41]. Tovabba a TNFa visszahat a szdveti macrophagokra és a neutro-
phil granulocytakra is, amelyek tovabbi gyulladéasos citokineket, kemokineket és
prosztaglandinokat termelnek. A TNFa az IL12 és az IL18 jelenléte nélkil is képes
az IFNy-termelést ndvelni a természetes és adaptiv immunitas bélbeli sejtjein,
igy 6rdogi kort 1étrehozva az egyre sllyosbodd barrier-karosodasban [42]. Ez a
citokin a CD és UC esetén is befolyasolja a betegség elérehaladasat [31], UC-ban
kifejezetten nagy mennyiségben termelddik, és az expresszid mértéke korrelal a
betegség sUlyossagaval [43, 44].

A TNFa-hoz hasonldan az IL1is gyulladaskeltd tulajdonsagokkal rendelkezik, és az
IBD-ben |étrejovd nyalkahartya-gyulladas felerdsitéséért, stlyosbodasaért felelSs
[31]. Mig az IL1a az azt termeld macrophag sejtfelszinén marad, igy csak a sejttel
kapcsolatba kerll6 egyéb sejteken képes hatni, az IL1B 10-50-szer nagyobb meny-
nyiségben termelddik és kikeril a kdrnyezd szovetkdzi dllomanyba (szekretalddik).
A TNFa-val szinergista hatasu, granulocytak, macrophagok serkentésével a szoveti
gyulladast és karosodast fokozza [38]. Mindkét IL1-citokinnek a legjelentdsebb
bioldgiai hatasa a ciklooxigenaz-2, foszfolipdz A2 és nitrogén-oxid szintdz enzimek
indukalasa [45]. Természetesen el6forduld, endogén IL1-receptorantagonistak
(ILMRa) gyulladasszabalyozd, bélbeli homeosztazist fenntartd szerepet latnak el
az IL1-citokinhatas gatlasaval. Az IL1Ra:IL1 arany csokkenése jellemzi a CD és UC
betegek kérfolyamatait egyarant, és korreldl a betegség aktivitas indexével is,
mig a non-IBD bélbetegekben ez az ardany nem valtozik szignifikansan a kontroll-
hoz képest [46]. Az IL1Ra génpolimorfizmusok dsszefliggésbe hozhatdk az ember
kGldnb6zd immunoldgiai megbetegedéseivel, tdbbek kdzott az IBD-vel is [47,
48]. A colitis patkany- és nydlmodelljében is gyulladascsokkentd hatast ér el az
exogén IL1Ra beadasa [47]. Colitismodellben az IL1B a veleszlletett és az adaptiv
immunvalaszt is medialja: granulocytakat toboroz a bélnyalkahartyaba és aktivalja
az ILC-ket, tovabba segiti a gyulladast fokozé T-sejtek tllélését a vastagbélben
és tamogatja a Th17 irany( folyamatokat is [49]. UC betegek in vivo vizsgalata
szignifikdnsan nagyobb lumenbeli IL1B koncentracidt igazolt aktiv colitis esetén,
mint inaktiv szakaszban vagy kontroll egyénekben, tovabba a gyulladascsokkentd
terapiara reagald esetekben a citokin kifejezGdése jelentdsen csdkkent, amely
ramutat az IL1B aktiv gyulladasban betdltott szerepére [50].

Egy, a citokinek expressziéjat UC és CD mintakban vizsgalé tanulmanyban az IL6
szint volt a legjelent8sebben emelkedett mindkét betegcsoportban az aktiv gyul-
ladasban 1évd nyalkahartydban [51]. Ezen tll az IL6-kifejez8dés mértéke korrelal
a betegség sllyossagaval a relevans gyulladasos biomarkereket tekintve [52], az
endoszképos gyulladasos pontszammal [53] és a klinikai aktivitassal is [51]. Az
IL6 CD-ben betdltott szerepét tukrozi, hogy az éppen aktiv betegséggel kiizddk
szérummintaiban és bélbiopszidiban is emelkedik a koncentracidja [54], tovabba
a colitis egérmodelljeiben anti-IL6 monoklonalis ellenanyagot alkalmazva a gyul-
ladasos valaszok jelent8sen csdkkentek [55].

A humén IBD (azon belll is f8leg a Crohn-betegség) immunoldgiai hatterének
megismerésében attorést jelentett, hogy a Th1 sejtek altal [étrehozott folyamatok
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mellett egy Gjonnan felismert sejtpopulacid, a Th17 szerepére is fény derult [1, 11,
15] (3. dbra). A Th17 sejtek az IL1B, IL6, IL21, IL23 és TGFB hatasara differencialédnak,
és az IL17A, IL17F, IL21, I1L22 és IL26 citokineket termelik [11].

A f6 Th1-polarizald citokin az IL12, amely a p40 és p35 alegységekbdl all. Azonban
a p40 alegység az IL23 heterodimer citokinnek is tagja (a p19 mellett), igy fel-
merll a kérdés, hogy az eddig az IL12-nek tulajdonitott jelentds gyulladaskeltd
szerep részben az IL23 funkcidinak tudhatd-e be, amely a Th17-differencialédas
fenntartd citokinje [11]. FG forrasai az aktivalt macrophagok, a dendriticus sejtek
és az intraepithelialis lymphocytak [23]. 2000-ben tortént felfedezése 6ta az I1L23
bélgyulladasban betdltott szerepe intenziv kutatas targyava valt [56]. Egérmo-
dell-kisérletekben szamos eredmény tamasztja ald, hogy az IL23 gyulladasban
betdltott szerepe jelentésebb lehet, mint az IL12-é, mivel az IL23p19-deficiens
egerekben nem alakult ki gyulladas, mig az IL12p35-deficiensekben igen, tehat
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3. ABRA. A Thi7-sejt dltal medidlt gyulladds

A Th17 differencialédashoz tobb citokin jelenlétére is szlkség van: a korai stadiumban az IL6 és a TGFB jatszik szerepet,
az IL21 kiterjeszti az érési folyamatokat, az I1L23 (@amely a p19 és a p40 alegységekbdl tevddik 6ssze) pedig fenntartja a
stabil Th17 sejteket
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FIGURE 3. Th17 cell-mediated inflammation

Th17 differentiation requires the presence of several cytokines: IL6 and TGFB play a role in the early stages, IL21 extends
the maturation process and IL23 (comprising of subunits p19 and p40) maintains stable Th17 cells

The green arrow indicates stimulation. PG: prostaglandins, MMP: matrix metalloproteinases, G-CSF: granulocyte colony
stimulating factor, AMP: antimicrobial peptides
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az IL23 specifikus hianya protektiv, mig az IL12-é nem [57, 58]. Tovabbi kapcso-
lat a két citokin kozott, hogy az IL23 korlatozza az IL12 expresszidjat, ezaltal is
szabéalyozva a Th-dependens colitis gyulladasos Utvonalait: IL23p19-deficiens
egerekben a korldtozas hidnyaban tlltermelddd 1L12 letélis colitis-hez vezetett,
mig az IL12p40 blokkolasaval ez elkerllhetd volt [59]. A Th17 differencialédashoz
tObb citokin jelenlétére is szlkség van: a korai stadiumban az IL6 és a TGFB jatszik
szerepet, az IL21 kiterjeszti az érési folyamatokat, az IL23 pedig fenntartja a stabil
Th17 sejteket [1, 60]. Az IL23 6nmagaban nem indit el Th17-irdnyl differencialédast,
viszont kulcsfontossagl a sejtvonal fenntartasaban: a Th17-fenotipus nem stabil,
IL23 hidanyaban atalakul egyéb Th-sejttipussa [61]. Az IL23-at PRR-ral rendelkezd
sentinel sejtek idegen anyagok felismerésekor termelik, a citokin a kilénbo6z8
T-helper sejttipusok mellett a cytotoxicus CD8+ T-sejteken és a NK-sejteken is
hatast fejt ki [62]. Az IL23 a gyulladas ellen hatd, azt korlatozd regulator T-sej-
tek (Treg) differencialédasat gatolja, vastagbélbeli mennyiségét csdkkenti, ilyen
modon is hozzajarulva a betegség kialakulasahoz [63].

A Th17-sejtpopulacié 6 jellemz8je az IL17 citokinek termelése (6 tipus, A-F). Biol6-
giai hatads szempontjabdl legfontosabb az IL17A- és az IL17F-termelés [64], bar ezek
a citokinek egyéb sejttipusokban is termel8dhetnek (pl. NK sejt, y/6 T sejt) [11, 23].
Az IL17A receptorai a ham- és endothelsejteken, macrophagokon, fibroblastokon,
Paneth- és kehelysejteken expresszaldédnak. Az IL17A ezeken a sejteken keresz-
tUl szamos kUlonbo6zd gyulladaskeltd hatast fejt ki: citokin- és kemokintermelés
(tobbek kozott TNFa és IL1B), prosztaglandin és MMP- (méatrix metalloproteinaz)
szekrécid, valamint a granulocyta kolénia stimuldlé faktor (G-CSF) segitségé-
vel granulocytatoborzas a gyulladas helyszinére [65, 66]. Ezzel szemben bélbeli
homeosztazist megdrzd, gyulladascsokkentd hatast is kifejt a Paneth-sejtek
defenzin (antimikrobialis peptid) termelésének serkentése révén az IL22-vel sziner-
gikus modon [67],ill. a ham-barrier épségének fenntartasat tdmogatja a tight junc-
tion kapcsolatok erdsitésével [68]. Az IL17A véd8szerepének oka lehet az is, hogy
gatolja a Th1-iranyu differencialédast és citokin termelést. IL17A-deficiens colitis
egérmodellben sllyosabb bélgyulladast és szisztémas klinikai tineteket észlel-
tek, amelyeket az IL17A hidnyaban tlltermel3dd Thl-tipusu citokinek okoztak [69].
Ehhez hasonldan sUlyos vastagbélgyulladast tapasztaltak anti-IL17 ellenanyaggal
kezelt egerekben indukalt kolitisz esetén [70]. Az IL17F expresszidja fokozott az
aktiv gyulladasos CD elvaltozasokban az inaktiv terliletekhez képest, ugyanez nem
igazolhaté az UC esetében, azonban az abszollt IL17F koncentracidkat kiszamitva a
CD és UC bioptatumokban, az UC-ban az nagyobbnak bizonyult [71]. Az IL177E maésik
neve az IL25, amelyet elsGsorban a tuft-sejtek termelnek luminalis pathogének-
bél szarmazd metabolitok érzékelésekor. Az IL25 az ILC2- és Th2-tipusU sejteken
hatva IL4-, IL5- és IL13-termelést indit el, tehat egy Th2-valaszt indukal, amely
eosinophil-infiltraciét, novekvd mucintermelést és hamsejt-hyperplasiat eredmé-
nyez [72]. Fokozza tovabba a mesenchymalis 8ssejtek hamregenerald hatasat IBD
paciensekben [73]. CD és UC vastagbélmintakban csokkent IL25-expresszid mér-
hetd az egészséges kontrollokhoz képest. Crohn-betegek bélbiopsziaibdl izolalt
CD14+ sejtek (macrophagok) IL12- és IL23-termelése csokken IL25 hatasara (igy
gatolja a Th17-sejtek kialakulasat), tovabba colitis egérmodelljeiben alkalmazva
az IL25 mérsékli a vastagbélgyulladas sulyossagat [74].

Az IL22 kettds funkcidji Th17-eredet( citokin [11], amely az IL10-csaladba tartozik
[23]. Gyulladaskelté hatasait a TNFa, az IL8 (mas néven CXCL8), egyéb kemokinek
és MMP-k termelésének fokozasaval éri el [75], ezzel szemben barriervédd funkcidi
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a protektiv és szovetregeneraciét fokozd defenzinek és antimikrobialis peptidek
termelésének fokozésa [75-77], lipopoliszaccharid- (LPS) k6t6 fehérjék termel-
tetése (amelyek csokkentik a keringd LPS szisztémas toxikus hatédsait) [78] és a
mucintermelés fokozasa [79]. Az aktiv szakaszban 1év8 Crohn-betegek szérum- és
bélmintadiban emelkedett IL22 mérhetd [75, 80]. Az IL22 védd hatdsa UC egér-
modellben is igazolddott [79]. Huméan UC paciensek esetén az aktiv betegséggel
klUzd8k bélmintaiban szignifikdnsan nagyobb volt a koncentracidja, mint az inaktiv
UC betegekében és az egészséges kontrollban, tovabba az IL22-szint korrelalt
a betegség sllyossagaval. Ezen eredmények alapjan az I1L22 az UC sUlyossagat
tukrozs biomarkerként is hasznalhaté lehet [81, 82]. Erdekes klinikai tapasztalat,
hogy Trichuris trichiura-val torténé szandékos (terapias) fert6zés soran a parazi-
tézis altal kivaltott Th2-valasz és kdvetkezményes IL22-termelés csdkkentette
az UC sUlyossagat a kehelysejtek hyperplasiajan és a mucintermelés novelésén
keresztul [83].

A human Th17-sejtek egy tovabbi IL10-csalddba sorolt interleukint termelnek, az
IL26-0t [84, 85], amit az egerek nem expresszalnak, igy a citokinnel kapcsolatos
jelenlegi ismereteink korlatozottak [11]. Az IL22-h6z hasonldan az IL26 termelése
is megnd a CD betegek gyulladasos bélszakaszaiban [86], és a tovabbi gyullada-
sos folyamatokat el8idéz8 hatasa is hasonld [11]. Ezen tUl a defenzin és egyéb
antimicrobialis peptidek termelését serkentd jotékony hatasuk is dtfedésben van
[84]. Ez a két citokin viszont mégsem teljesen egyez{ bioldgiai szerepet tdlt be,
mivel az IL26 a IL22-vel ellentétben csdkkenti az hdmsejtproliferaciét [86].

A Th17-differencialédas egyik nélkilozhetetlen citokinje az IL21, amely IL6 hatasara
kezd termel8dni az érésben 1év8 Th17-sejtekben, és autokrin mdédon visszahatva
fenntartja az érési folyamatot, serkenti a sajat szintézisét is, igy egy autokrin
hurkot |étrehozva felerdsiti és kiterjeszti a Th17-sejtvalaszt [87-89]. Emellett az
IL21 noveli az IL23-receptor kifejez8dését a Th17-sejteken, kdvetkezményesen
érzékenyitve azokat az IL23-polarizalédast fenntartd és erdsitd hatasara [89]. Az
IL21 nagyobb koncentraciéban mérhetd az aktiv CD mintakban, mint az UC- vagy
kontrollmintakban, és érdekes mddon a Th1-valasz kialakulasaért elsédlegesen
felel@s IL12 fokozza az IL21 mennyiségét a nyalkahartyaban, és ez a névekvd
IL21-hatas IFNy-termelést is indukal [90]. Felmerll tehat annak a lehetdsége,
hogy az IL21- a Th1- és Th17-utak keresztezddésében tolt be jelentds szerepet [11]
(hasonléan az IL12/IL23 p40 alegységéhez). Gatolja tovabba a Treg-sejtek differen-
cialédasat és azok immunszuppressziv, gyulladascsokkentd hatasat azaltal, hogy
csokkenti a T-helpersejtek érzékenységét a Treg-stimulusokra [91]. Az IL21 szOveti
karosodast és gyulladast fokozd szerepét a fibroblastok MMP-enzimtermelésének
fokozasan keresztll fejti ki, a TNFa-hoz hasonléan és azzal szinergikusan [92].
Az IL21 emellett a Th2-Gtvonal humoralis immunvalaszt kivaltd folyamatiban is
részt vesz, a B-lymphocytak plazmasejtekké érését és IgG-termelését indukalja,
tovabba fokozza a memodriasejtek differencialédasat [93].

Bar az UC pathogenesisét legféképpen a Th2-Gtvonal és citokinjei iranyitjak [5, 94,
95], Gjabb vizsgalati eredmények alapjan feltételezhetd, hogy a CD-hez hasonldan
a Th17-sejtek és jelatviteli molekulaik is kdzrejatszanak a bélben zajlé UC-t jellemzd
gyulladasos folyamatokban. Aktiv CD és UC paciensek bélmintaiban szignifikan-
san magasabb [L17-szint mérhetd, mint a betegség inaktiv szakaszaban vett
mintadkban [34], mig nem-IBD colitisben és normal nyalkahartya esetén nem volt
kimutathatd a jelenléte [96]. Az IL22 szintén nagyobb koncentracidéban mutathatd
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ki mind a CD, mind az UC esetén a bélben, ahol tovabbi gyulladaskeltd citokinek
és MMP-k képzésének serkentésével sUlyosbitja a szoveti |ézidkat és hozzaja-
rul nyalkahartya remodellinghez [81, 97]. Egy CD és UC betegek gyulladasos és
nem gyulladasos mintait, ill. nem-I1BD mintakat citokinexpresszié szempontjabal
vizsgald tanulmany a CD mellett az UC mintakban is szignifikdnsan emelkedett
IL21 szintet igazolt, nagyobb mennyiségben a gyulladt szakaszokban, de a nem
gyulladdsos mintakban is [5].

A gyulladas fenntartasaért és sllyosbodasaért, szoveti kdrosodasért elsédlege-
sen felel8s TNFa, IL1B és IL6 a Th1-medialt gyulladashoz hasonléan a Th17-Gtvonal
soran is nagy mennyiségben termelddik, igy ezeknek a blokkolasa Th-eredettdl
fliggetlendl klinikai javulast eredményezhet [11, 98].

A Th2-immunvéalasz a szoveti gyogyulast tamogatja és korlatozza a szovetkaro-
sodast, igy a Th1 immunvalasz ellentétparjaként is tekinthetd [99]. A klasszikus
immunoldgiai megkozelités szerint a colitis ulcerosa kérfejlédésében leginkabb
Th2-medialt folyamatok dominalnak, amelyek kézponti iranyitéja az IL4, az IL5
és az 113 citokin [9, 100] (4. dbra). Azonban az Gjabb kutatasi eredmények tovabb
arnyaljak a képet, és ez az egyértelmd elkllonllés a két IBD-forma kozott egyre
kevésbé szembetling, tekintve, hogy az UC soran zajlé folyamatok hatterében
Th1- és Th17-tipusG immunfolyamatokra is fény derilt [20, 34, 39, 101, 102].

A Th2-valasz egyik f6 elinditdja az IL1-csaladba tartozé 1L33 [103]. Ham- és endot-
helsejtek, macrophagok, dendriticus sejtek termelik, tovabba simaizomsejtekben,
adipocytakban, myofibroblastokban is megtalalhatd, amelyekbdl sejtkarosodaskor
nagyobb mennyiségben szabadul fel [23, 103]. Exogén pathogének vagy endogén
szoveti karosodas esetén a sejtekbdl felszabaduld molekularis mintazatok a PAMP
és DAMP molekuldk (utébbit alarminoknak is nevezik), ebbe a kategéridba sorolhatd
az IL33 citokin is [104]. Az IL33 fontos gyulladdsos mediator tobb immunolbgiai
betegségben (pl. allergia, rheuméas megbetegedések) [20], és parazitézisokban,
ben barriervédd szerepet is képvisel a béinyalkahartya mucintermelésének és a
hamsejtek hyperplasidjanak fokozasaval [103, 105, 106]. A Th2- és az ILC2-sejteket,
valamint a mastocytakat IL4-, IL5- és IL13-termelésre serkenti [23]. Szignifikansan
magasabb IL33-szint jellemzi az aktiv gyulladasban 1év8 UC bélnyalkahartyat, mint
az UC inaktiv szakaszaban vagy az egészséges bélnyalkahartyabdl vett minta-
kat [107], tovabba aktiv és inaktiv Crohn-betegek mintaiban sem volt igazolhaté
IL33-emelkedés. Az IL33 jelentds forrdsai a myofibroblast sejtek, amelyek citokin-
termelése TNFa és IL1B hatasra novekszik [108]. Az IL33 Th2- és Th17-valaszokat is
potenciadlhat a bélnyalkahadrtya-asszocidlt lymphoid szovetben (gut-associated
lymphoid tissue, GALT), azonban a gyulladasos 1éziék gydgyuladsi folyamatait is
eldsegiti [105], igy a citokinspecifikus blokkoldsatdl nem feltétlenll varhatunk
klinikai javulast. Egy Ujabb egérmodell-vizsgalat az IL33 colitisben betdltott védd
szerepét erdsiti meg, amely sordn a heveny bélgyulladdsban szenvedd egerekbe
injektalt IL33 csOkkentette a barrierkarosodast, a kulonféle gyulladaskeltd cito-
kinek termelését és a hamelvaltozasok sllyossagat is [109]. Ez az eredmény azzal
magyarazhatd, hogy az IL33 a Th1- és Th17-valasz helyett inkabb a Th2- és Treg-
iranyt mozditja eld, ezaltal a gyulladast mérsékls folyamatokat tdmogathatja
[110]. Az IL33 a kehelysejtek differencialddasat, ezaltal a mucinréteg fenntartasat
is elésegiti azaltal, hogy az ILC2-tipusU sejtek IL13-termelését fokozza [111]. A
kUlénbozd vizsgalati eredményeket ismerve az IL33 egymassal ellentétes iranyu
bioldgiai funkcidkat is indukal, a betegség tineteit akar enyhitd, akar sllyosbitd
maodon mikodve az IBD kérfejlddésében.
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FIGURE 4. The Th2-type immune response is generated by the cytokine IL33. In addition to the deleterious effects of
inflammation, the process also promotes tissue healing and has anti-parasitic effects
Green arrow indicates stimulation, red arrow indicates inhibition

Az UC-ben jatsz6dé Th2-medialt folyamatok egyik kdzponti effektor citokine az
IL13 [20]. Az antigénprezentald sejtek altali stimulusra a NK-sejtek IL13-termeléssel
valaszolnak, amely folyamat az UC esetén szignifikdnsan nagyobb mennyiségi
citokintermeléshez vezet, mint CD vagy kontroll esetén [112]. A patogén (fGleg
parazita) invaziot érzékeld kemoreceptor tuft-sejtek [L25-0t és leukoriéneket
bocsatanak ki, amelyek aktivaljak az ILC2 altali IL13 és IL5 termelést, ami elGsegiti
a parazita eradikaciét [113]. A vastagbél hamsejtjei IL13-receptort expresszalnak,
ezen keresztUl érvényesll a citokin barrierkarositdé hatasa, amely soran fokozodik a
hamsejtek apoptdzis, csdkken a tight junction integritasa és lassul a barriert hely-
reallitd mechanizmusok Uteme [95]. Az IL13-jelatvitel terapias gatlasa fokozhatja a
ham gydgyulasat, ezzel igazolva a citokin szerepét a kérfolyamat kialakuldsadban
[114], azonban az IL13 neutralizdldsa nem hozott szignifikdns klinikai javulast az
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UC betegekben [115, 116]. Ujabb vizsgalatok tovabba az IL13 szdveti integritast
tamogatd és gyulladast mérsékld hatasara deritettek fényt: egerekben az IL13
bioldgiai aktivitasat ndvelve a colitis tinetei enyhilinek, tovabba egy fokozottabb
aktivitasy IL13 citokint kddold gént hordozd emberek kdrében kisebbnek bizonyult
a CD kialakuldsanak rizikdja [117].

A béinyalkahartya mononuclearis sejtjei UC esetén nagy mennyiségl IL5-ci-
tokint termelnek, mig ez CD vonatkozasadban nem igazoldédott [94]. Az IL5 egy
eosinophil granulocytak differencialédasat specifikusan serkenté ndovekedési
faktor [23], amely az IL13-mal egyltt az eosinophil funkcidkat, tobbek kozott a
gyulladas helyszinére torténd migraciot segiti eld [118]. Aktiv CD és UC betegek
gyulladasos és nem gyulladasos bélmintaibdl, ill. kontroll bélmintakbdl PCR-rel
citokinkimutatast végzs vizsgalat csak az UC mintak esetén igazolt emelkedett
IL5-koncentracidt, ezen belll is szignifikdnsan nagyobb a kifejez6dés aranya a
gyulladasos UC bélszakaszokban, mint a nem gyulladdsosokban. Ezt a tendenciat
IL13, IL15 és IL33 esetén is igazolta ugyanez a vizsgalat [5].

Az emberi szervezet legjelent8sebb gyulladascsokkentd citokinje az IL10, amelyet a
Th2 és Treg sejtek, tovabba a macrophagok és a dendriticus sejtek szekretalnak [20,
64]. Az I10 mind a velesziletett, mind az adaptivimmunrendszer mikédésének
befolyasolasaval hat a gyulladasos folyamatok ellen: csékkenti az antigénprezen-
taciot, gatolja a Th1- és Th2-tipusU citokinek termelését és a NK-sejtek IFNy és
TNFa kibocsatasat [64]. UC esetén a vastagbélben megnodvekedett IL10-expresz-
szid igazolhatd, amelynek elsddleges forrdsa a T-lymphocytapopulacié [119]. Tébb
kutatasi eredmény aldtamasztja az IL10 fokozott termelését az UC-ban [119, 120],
ill. az IBD mindkét forméajaban [51, 121] a nem gyulladasos vastagbélmintdkhoz
képest, de még emelkedett koncentracidban sem képes az IL10 mérsékelni a
nyalkahartydban zajlé gyulladasos folyamatokat [121].

Az IL4 szintén egy immunszuppressziv hatasl citokin, amely a Th2-véalaszt tamo-
gatja: a B-sejtek differencialédasat és mikoédését fokozva a humoralis immun-
valasz kialakuldsanak kedvez [20, 23]. Ez a citokin a B-sejtek és a macrophagok
aktivalasa mellett gatolja a Th1- és Th17-aktivaciét [10], tovabba eldsegiti a mac-
rophag-medialt sebgydgyulast és csokkenti a colitis slGlyossagat [99, 122]. Az UC
mintakban szignifikdnsan nagyobb aranyban volt kimutathatd az IL4 mRNS, mint
az egyéb eredet( gyulladasos és nem gyulladasos vastagbél mintakban, tovabba
aktiv UC betegek esetén is gyakrabban volt detektalhatd a bioptatumokban, mint
inaktiv esetekben [120]. A CD betegek esetén szignifikdnsan csdkkent IL4-termelés
igazolhatd az UC és a kontrollmintdkhoz képest a bélnyalkahartyaban [123]. Egy
esetleirds arrél szamol be, hogy az IL4-aktivitast csokkentd, atopids dermatit-
isben hasznalt monoclonalis ellenanyag UC-t idézett el6 egy betegben, alata-
masztva ezzel az IL4 protektiv szerepét a bélnyalkahartydban [124]. Fert8zéses
colitis egérmodelljében az IL4-szint n6velése védelmet nyljtott a kehelysejteknek
a gyulladasos citokinek karos hatasaval szemben, fokozta a mucintermelést,
novelte a nyalkaréteg vastagsagat és mindségét, igy csbkkentette a pathogének
érintkezését az hamréteggel, ezaltal csdkkentve a bélgyulladas sulyossagat [125].

A transzformaldé novekedési faktor béta (transforming growth factor beta, TGFB)
szertedgazd bioldgiai funkcidkkal rendelkezd, elsddlegesen immunszuppressziv,
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immunregulald szerepet betdltd és immuntoleranciat tamogatd citokin, amely
hematopoeticus sejteken (lymphocytdk, MPS-sejtek), ill. nem hematopoeticus
sejteken (hdmsejtek, fibroblastok) fejti ki hatasat [20, 23, 126, 127]. A TGFp korlatozza
a T- és B-sejtek differencialédasat és fokozza az apoptosisukat, antagonizalja
az IL12 és az IFNy hatasait, és szabalyozza az IgA-termelést [64]. Egérmodellen
igazolhatd, hogy a TGFB-jelatvitel kiesése sllyos bélgyulladast idéz eld, amely
aladtdmasztja a citokin szerepét a bélnyalkahartya gydégyuldsdban és a szdveti
karosodasnak vald kitettség mérséklésében [128]. A TGFB kiesése fokozott IL33-
és IgE-termeléshez vezet, amely sUlyosabb colitis kialakuldsat és elhullasi aranyt
eredményezett egerekben. Ez arra enged kdvetkeztetni, hogy az UC-ben a gyulla-
dasért kiemelten felel8s I1L33 termelését a TGFB csokkenti [129]. A TGFB fokozza a
gyulladast mérsékld, toleranciat fokozé Treg-sejtek differencialédasat [127], ugyan-
akkor szUkséges a gyulladaskelté Th17-tipusd immunvalasz kialakulasahoz is [60,
130]. E két, ellentétes hatasl sejtvalasz kialakulasa reciprok kapcsolatot mutat: a
TGFB 6nmagaban a Treg-fejlddésnek kedvez, azonban IL6-kostimulacié mellett a
Th17-iranyl differencialédast serkenti és kdzben korlatozza a Treg kialakulast [131,
132]. A retinolsav (egy A-vitaminszarmazék) korldtozza a Th17-fejlédést és fokozza
a TGFB-dependens Treg-sejtek kialakuldsat [132], ezaltal az egyik kdzponti szaba-
lyozdja ennek a gyulladasos valaszUtnak. Bar tébb tanulmany is azt igazolja, hogy
a TGFB emelkedett koncentracidban taldlhatdé meg IBD betegek bélnyalkahartya-
jaban [133], mint kontrollmintaban, ez az emelkedés mégsem képes ellensllyozni
a gyulladasos folyamatokat [127]. A Crohn-betegek béimintaiban a fibrézissal érin-
tett terlleteken nagyobb TGFB-koncentracié mérhetd, ami alatdmasztja a citokin
kollagéntermelést serkentd hatasat a myofibroblastokon [134, 135].

Az irodalmi 6sszefoglald elsé részében a szerz8k bemutattdk a human IBD soran
a bélnyalkahartyaban zajlé f6bb gyulladasos folyamatokat a citokinek szertedgazd
mikodésének szempontjabdl. A bioldgiai mechanizmusok attekintése ravilagit
ezen foyamatok komplexitasara, lathatjuk, hogy ismereteink bdvilésével egyre
t6bb, néhol egymassal ellentétes citokin funkciéra derll fény, amelyek meghata-
rozbak lehetnek a betegség klinikai megnyilvanulasaban és a terapia sikeressé-
gében. A kezdeti elképzelést, miszerint a Crohn-betegséget a Th1-tipusld, mig a
colitis ulcerosa-t a Th2-tipusu citokinprofil jellemzi, jelent8sen arnyalja az utdbbi
két évtized kutatdsainak eredménye, amely soran azonositottak egy Th17 altal
dominalt gyulladasos Gtvonalat, tovabba kiderllt, hogy a betegség altal kilon-
b6z38 mértékben érintett bélszakaszokon és aktiv-inaktiv periddusokban eltérd
citokin profil igazolhatd. Az 6sszefoglald méasodik részében a szerz8k bemutatjak
a kutyak krénikus enteropathidjaban vizsgalt citokinkifejez6dések valtozasait,
amely a human példakbdl kiindulva jelenleg is zajlé kutatasok targyat képezi.
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Szukak hiivelyének
videovaginoszkopos, citologiai
és mikrobiologiai vizsgalata

Emsal Sinem Ozdemir Salci®™, Serpil Kahya-Demirbilek?

OSSZEFOGLALAS

A szerz6k klinikailag egészséges szukak videovaginoszkdpos, citoldgiai és mik-
robiolégiai vizsgalatanak eredményeit értékelték. Osszesen 30 szukat vontak be
a vizsgalatba, amelynek soran citoldégiai és mikrobioldgiai mintavételt kdvetden
videovaginoszkopiat is végeztek. A ciklusszakokat is hasonld eljarasokkal hata-
roztak meg. A vizsgalatok egy esetben hivelydaganatot (transmissible venereal
tumor, TVT), 5 esetben jelent8s hivelyi valadékfelhalmozédast, ill. kilonbozd
mikroorganizmusokat azonositottak a szukakban. A hivelykenetek sejtdsszetétele
alapjan megallapitott ciklusszakasz megfelelt azoknak, amelyeket a videovagi-
noszkopiaval hataroztak meg. Videovaginoszképos, citolégiai és mikrobioldgiai
vizsgalatokat rutinszerlien lehet ajanlani a gazdaknak, akkor is, ha nincs tineteket
okoz6 nemiszervi problémajuk.

SUMMARY

Background: Different reproductive problems can be seen in bitches at any stage
of reproductive life. These pathologies sometimes progress insidiously and are
not noticed by the owners as the animals do not show any clinical signs; thus,
detailed genital canal examinations should be performed routinely.
Objectives: We aimed to investigate videovaginoscopic, cytological and microbio-
logical examination findings of the bitches presented gynecologically healthy by
their owners and to emphasize the necessity of routine gynecological examination.
Materials and Methods: Totally, 30 bitches of different age and breed were
examined gynecologically, and videovaginoscopy was performed following that
cytological and microbiological specimens were taken. The sexual stages of bit-
ches were determined according to videovaginoscopic and cytological findings.
Results and Discussion: Videovaginoscopy revealed a cauliflower-like mass
suspected as transmissible venereal tumor (TVT) in a case, pink mucosal color in
28 cases and pale pink mucosal color in 2 cases. Five cases had serous discharge.
Cervical tubercles were invisible in 8 cases and the longitudinal dorsomedian
fold was invisible in one case. Videovaginoscopically, estrous cycle stages of
intact bitches were proestrus in 2 cases, anestrus in 7 cases, diestrus in 6 and
transition from estrus to diestrus in 3 cases. Cytology pointed out the same with
videovaginoscopic results. Microbiologically, Candida spp., Escherichia coli, Proteus
spp., Staphylococcus intermedius and Streptococcus acidominimus were identified
in cases in prepubertal stages. In the intact cases, Citrobacter freundii and S.
schleiferi, Enterococcus faecalis, S. kloosii, S. saprophyticus were the other cultured
microorganism. Pseudomonas aeruginosa was cultured in spayed cases. Vide-
ovaginoscopic, cytological and microbiological examinations should be routinely
recommended to the owners of the bitches even though they have no genital
problem, but it is important to interpret all results together, since the presence
of bacteria/white blood cells does not always mean a pathological condition.



SZUKAK HUVELYENEK VIDEOVAGINOSZKOPOS,
CITOLOGIAI ES MIKROBIOLOGIAI VIZSGALATA

Szukéaknal a klinikai gyakorlatban rutinszer(ien végeznek
hively-, ill. hivelycitoldgiai, valamint transzabdomina-
lis ultrahangvizsgalatot a nemi szervek megbetegedé-
seinek korjelzésére. Bar ezek az eljarasok egyszerlien
alkalmazhatdak, csak korldtozott mennyiségl informa-
cidéval szolgalnak [1]. A videovaginoszképia a hlvelynyal-
kahartya kozvetlen vizualizaciéjara képes, elénydsebb a
tobbi diagnosztikai mddszernél, mivel mind diagnézist,
mind kozvetlen kezelési lehetdségeket kinalhat [1-3].
Klinikailag a spekulummal végzett hivelyvizsgalat csak
a hlvely hozzaférhets részének vizsgalatat teszi lehe-
tévé, mig a videovaginoszkdpia soran a teljes hively-
csatorna megjelenithetd [1, 4].

A hilvely a genitalis traktus megbetegedésének
elsédleges célszerve, amely kifejezetten érzékeny a
hormonalis hatasokra. A szexuélis allapottdl és cikluss-
tadiumtol fuggden, ill. fertézés, daganat vagy anatd-
miai eltérés jelenlétében a hlvelynyalkahartya eltérd
morfoldgiai jellemz8ket mutathat [5-7]. Ilyen koros alla-
pot esetén, ha van ra lehetéség, videovaginoszkdpiat
kell végezni [8]. A szukak hivelyvizsgalata el6tt azonban
mintat kell venni mikrobioldgiai, valamint citoldgiai
vizsgalat céljabdl [6].

A szukak hUvelymikrobiétaja igen valtozatos, fakul-
tativ patogéneket is tartalmaz [5, 6]. Osszetétele az
ivarzasi ciklus kUlénb6z8 szakaszaiban valtozik; igy a
mikroorganizmusok jelenléte nem feltétlendll jelent
fert8zést [5, 9], azonban ezek jelenléte adott esetben
medd&séghez, korai embrié- vagy magzatelhalashoz,
vetéléshez, és koraelléshez vezethetnek [6].

A tanulmanyban bemutatott klinikai vizsgéalatban
videovaginoszkdpiaval, citoldgiadval és mikrobioldgiai
modszerekkel vizsgaltuk a gazdaik altal szaporodasbio-
Ibgiailag egészségesnek itélt szukakat, és eredménye-
ink alapjan hangsulyozzuk a rutin szaporodasbioldgiai
vizsgalat szlkségességét a kilonbozd ivari allapotl
vagy ciklus stadiumu szukaknal.

A klinikai vizsgalatot a Bursa Uludag Egyetem helyi etikai
bizottsdga hagyta jova (hatarozat szama: 2017-09/02).

A vizsgalt populacid 30, kildnboz8 korl és fajtaju szu-
kabdl allt. Valamennyi véletlen besorolasi klinikai eset
volt, amelyeknek a gazdaik elmondasa szerint korab-
ban nem volt szaporodasbioldgiai megbetegedésik. A
korelbzmény felvételekor feljegyeztlk, hogy a szukak
ellettek-e mar, volt-e vagy van-e nemi szerveket érinté
tinetlk, ill. atestek-e ovariohysterectomian. Emellett
feljegyeztik az allatok szexudlis allapotat (prepubertalis,
ivaros, ivartalanitott) is.

In bitches, vaginal examination, vaginal cytology and
transabdominal ultrasonography are routinely perfor-
med in clinical practice to evaluate both the vagina and
the genital canal. Although, these examinations are also
easily applicable in clinical practice, they provide limited
information [1]. Videovaginoscopy is preferred to assess
the vaginal mucosa by providing clear and direct vision,
and it is superior to other diagnostic methods because
it affords both diagnosis and direct treatment options
[1, 2, 3]. Clinically, vaginal examination with speculum
allows only inspection to the accessible part of the
vagina, whereas videovaginoscopy provides a detailed
visualization of the entire vaginal canal [1, 4].

The vagina is the primary target organ for reproductive
system disorders, which is sensitive to the hormonal
effects. According to the sexual status and cycle stage or
with the presence of an infection, a tumor or an anatomic
abnormality, vaginal mucosa presents different structural
features [5-7], and in such pathological situations, if there
is a possibility, videovaginoscopy should be performed
to obtain details [8]. However, before vaginal examina-
tion of the bitches, samples should be taken for both
microbiological culture and cytological examination [6].

The microbiota of the vagina is highly variable in bit-
ches and generally, it consists of facultative pathogens
[5, 6]. Vaginal microbiota varies in different estrous cycle
stages; thus, microorganisms may not always be an
indicator for infections [5, 9], that can lead to inferti-
lity, premature embryonic or fetal death, abortions, and
premature births [6].

In this clinical study, we used videovaginoscopy, cyto-
logy and microbiology to examine bitches that were
considered gynecologically healthy by their owners, and
to emphasize the necessity of routine gynecological
examinations in bitches with different sexual status
or estrous cycle stage, based on the findings obtained
from this study.

This clinical study was approved by the local ethical
committee of Bursa Uludag University (decision no:
2017-09/02).

The material of the study consisted of 30 bitches of
different age and breed. All bitches were randomized
clinical cases that according to their owners had no
gynecological problems. In the anamnesis, information
was obtained by asking questions about whether the
bitches gave birth, whether there was a gynecological
problem in the past and now, and whether they had
undergone ovariohysterectomy. In addition, the sexual
status of the cases was recorded.



Klinikai vizsgalatokat végeztlink a szukak altalanos
egészségi allapotanak felmérésére, majd a perinea-
lis és vulvaris régidk is alapos vizsgalatra keriltek
az esetleges rendellenességek felismerésére. Rutin
transzabdominalis ultrahangvizsgalattal értékeltik a
nemi utak lehetséges gyulladasos és nem gyulladasos
elvaltozasait. A vizsgéalatok soradn nyert adatok mind
feljegyzésre keriltek.

A szukak xilazin HCI (1 mg/ttkg, im.) és ketamin HCI
méremajkak fertétlenitését kbvetden steril tamponnal
két mintat vettlink a hively elllsd részébdl citoldgiai
vizsgalatra és mikrobiolégiai tenyésztésre a korabban
leirtak szerint [6, 24].

A videovaginoszkdpidt rugalmas (0 fokos és 5 mm
atmérdjl) videoendoszkdppal (Karl Storz®, Tuttlingen,
Németorszag) és annak berendezéseivel végeztik.
A vestibulum (hivelytornac), a huvely és a méhnyak
rendre vizsgalatra kerdlt [1, 2, 4, 10, 1] a mintavétel
utan.

A vestibulum és a hively részletes videoendoszké-
pos vizsgalata a hlvelynyalkahartya szinére, a nyalka-
hartya felszinére, az esetleges valadék jelenlétére és
egyéb elvaltozasokra terjedt ki. Az ivari ciklus szakaszai
korabbi publikaciék alapjan kerlltek meghatarozasra
a hlvelynyalkahartya szinének és a nyalkahartya fel-
szinének megjelenése alapjan: proestrusban duzzadt
reddket vet és 6démas, oestrusban 6sszeesd, rancolt
feltletd (krenulacid), diestrusban ellapuld, anoestrus-
ban nem rancolt, sima [1]. Ezen tGimenden a méhnyak
vizsgalata magéaban foglalta a kilsd méhszaj (portio
vaginae) és a hosszanti dorsalis redd lathatésaganak
elbiralasat.

A hlUvelymintak targylemezre vitelét levegdn szaritas
kovette. A prepardtumok fixalasa metanollal tortént,
a festés Diff-Quick-kel. Minden készitmény fénymik-
roszkdppal kerllt elbiralasra. A citoldgiai vizsgéalat soran
a hively hamsejtjeinek [parabasalis (PB), intermedier
(IM), superficialis (SF) és anuclearis (AN)] szazalékos
aranya szolgalt alapul az esetek ciklusszakaszanak meg-
hatarozasahoz [12]. Ezen kivil a készitmények fiziolgiai
és/vagy koéros eltérések szempontjabdl is kiértékelésre
kerlltek a polimorf nuclear leukocytak (PNL, neutro-
phil granulocyta) infiltracidéja és a baktériumok jelen-
léte szempontjabdl. A PNL-besz(r6dés és a bakterialis
jelenlét meghatérozasa jelen van/nincs jelen alapon
tortént, a PNL-infiltracid pedig enyhe (nagy nagyitasu
[400x] Iatoterenként 10-30 sejt), mérsékelt (30100 sejt)
vagy sllyosnak (>100 sejt) volt elbiralva [7, 13].
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Clinical examinations were made to assess the general
healthy status of the bitches, and then the perineal
and vulvar regions were inspected for the presence of
possible abnormalities. A routine transabdominal ult-
rasonography was also performed to evaluate possible
inflammatory and non-inflammatory pathologies in the
genital canal. All these data were recorded regularly.
The bitches were anesthetized by administration of
xylazine HCI (1 mg/kg, im.) and ketamine HCI (10 mg/kg,
im.), respectively. Following the disinfection of the vulvar
lips, two samples were taken from the anterior vagina
with a sterile cotton swab for cytological examination
and microbiological culture, as described before [6, 24].

Videovaginoscopy was performed using a flexible vid-
eo-endoscope (0 degree and 5 mm diameter) (Karl
Storz®, Tuttlingen, Germany) and its equipment. The
vestibulum, vaginal canal and cervix were examined,
respectively [1, 2, 4, 10, 11] after sampling.
Videoendoscopic examination of vestibulum, vaginal
canal was examined in details, in terms of the vaginal
mucosal color, mucosal surface, the presence of any
discharge and pathology. According to the appearance
of the vaginal mucosal color and mucosal surface (round
and edematous in proestrus, crenulation in estrus,
rounded out or flat in diestrus, no angulations and flat
in anestrus), the videovaginoscopic cycle stages were
determined, as reported previously [1]. In addition, cer-
vical examinations included visibility of the cervical
tubercle and longitudinal dorsomedian fold.

The vaginal smear samples were laid on a slide and
then they were air-dried. The preparations were fixed
with methanol, and then stained with Diff-Quick. All
preparations were examined under a light microscope.
In the cytological examination, the percentages of vag-
inal epithelial cells [parabasal (PB), intermediate (IM),
superficial (SF) and anucleated (AN)] were considered to
determinate the cycle stages of the cases, as reported
previously [12]. In addition, preparations were evaluated
for physiological and/or pathologic changes in terms
of polymorph nuclear leukocyte (PNL) infiltration and
presence of bacteria. PNL infiltration and bacterial deter-
mination are recognized as present and absent, and
existing PNL infiltration was evaluated as mild (10-30
cells), moderate (30-100 cells) and severe (>100 cells) by
proportioning in the microscopic images [7, 13].

The vaginal samples were taken into tubes containing
Cary-Blair transport medium (Lab M®, Lancashire, UK)



SZUKAK HUVELYENEK VIDEOVAGINOSZKOPOS,
CITOLOGIAI ES MIKROBIOLOGIAI VIZSGALATA

A hivelymintakat Cary-Blair transzporttaptalajt (Lab M®,
Lancashire, UK) tartalmazé csovekbe gydjtottiik és a hitési
lanc fenntartasaval szallitottuk a mikrobioldgiai labora-
tériumba. A tamponok véresagarra (Merck®, Darmstadt,
Németorszag), MacConkey-agarra (Merck®, Németorszag),
Eozin Methylene Blue agarra (Merck® Németorszag),
kérokozé gomba- (Merck®, Németorszag) és Mycoplas-
ma-agarra (Merck®, Németorszag) lettek leotlva 37 °C-on
24-96 6ras inkubacidval aerob és mikroaerofil kordlmé-
nyek k6zott. A telepek mikroszkdépos morfoldgidjanak vizs-
gélata utan biokémiai vizsgalatokat végeztink Phoenix
100, BD-rendszerben (Beckton, Dickinson and Company,
Franklin Lakes, NJ, USA): Phoenix, PMIC/ID-87 Gram-pozitiv
kombinalt panel és NMIC/ID-450 Gram-negativ kombinalt
panel segitségével azonositottuk a baktériumokat.

Az anamnézis alapjan az 1. és a 22. esetet az elsé ellés
utan, az 5. és a 20. esetet pyometra miatt ivartalanitot-
tak. Egyik esetben sem azonositottunk szaporodasbio-
l6giai problémat a vizsgalat idépontjaban. Osszesen 4
allat volt ivartalanitva, 8 ivarérés el6tt allt (prepubertalis)
stadiumban, 18 pedig ivaros volt (1. tabldzat).

Az altalanos vizsgalat soran a vitalis paraméterek minden
esetben az élettani referenciatartomanyon belil voltak. A
perinealis régibé és a péra vizsgalata soran a 14. kutyaban
a péra cslcsan (comissura ventralis) nem reprodukciés
eredetd, vérz4 sebet talaltunk. A transabdominalis ultra-
hangvizsgalat soran koros eltérést nem allapitottunk meg.

Vizeletszer( folyadék volt jelen az 5. egyedben a hlvely-
tornac terlletén. Mivel ez az eset egy 13 éves ivartalanitott
szuka volt, hGgyuti probléma miatt részletes kivizsgalast
kértek, ezek eredményeként pedig detrusor izombénulas
miatti vizeletinkontinencia diagnézisat allitottuk fel. A 19.
allatban a vestibularis régidban karfiolszer( névedék volt
megfigyelhetd (1. dbra), ami feltételezhet8en transzmisz-
szibilis venerealis tumor (TVT) volt.

A nyalkahartya szine 28 allatban volt rézsaszin, két
szukdban (12 és 27) pedig halvany rézsaszin. 19 egyedben
a nyalkahéartya felllete sima volt (no angulation and flat,
NAF). A 3., 10. és 14. esetben a krenulécié elsimulasa
(crenulation regressing to flat, CRF) volt 1athatd, 6 allat-
ban a nyalkahartya-felilet ellapulé volt (rounded out or
flat, RF). A nyalkahartya red8zott, és 6démas (round and
edematous, RE) volt a 12. és 27. esetben. Savos valadé-
kozas volt tapasztalhaté a hivelyben az 1., 3., 10., 12. és
27. egyedekben (1. tdbldzat).

A méhnyakvizsgalat soran a nyakcsatorna nyilasa
(cervival tubercle, CT) a 4., 5., 7., 1., 15., 20., 23. és 24.
esetekben nem volt lathatd. A hosszanti dorsalis redd

and taken to the microbiology laboratory with cold
chain in Cary-Blair transport medium. Swabs were inoc-
ulated onto blood agar (Merck®, Darmstadt, Germany),
MacConkey agar (Merck), Eosin Methylene Blue agar
(Merck®), pathogenic fungi (Merck®) and Mycoplasma
agar (Merck®) and incubated at 37 °C for 24-96 hours in
both aerobic and microaerophilic condition. After exam-
ination of the microscopic morphology of the colonies,
biochemical tests were performed by Phoenix 100, BD
system (Beckton, Dickinson and Company, Franklin
Lakes, NJ, USA): Phoenix, PMIC/ID-87 gram-positive
combo panel and NMIC/ID-450 Gram negative combo
panel was used and bacteria was identified.

In the anamnesis, it was reported that cases 1 and 22
were electively spayed after their first parturition, and
cases 5 and 20 were spayed due to pyometra. None of
these cases had any gynecological problems identified.
It was understood from owners’ information that totally
4 cases were spayed, 8 cases were in prepubertal period
and 18 cases were intact (Table 7).

In the general examination, vital parameters of all
cases were within normal reference ranges. In the
examination of the perineal region and vulva, a bloody
wound, which was not caused by genital tract patho-
logy, was detected on the ventral commissure of the
vulva in case 14. In the transabdominal ultrasonog-
raphy, no pathology was determined in the genital
canal of all cases.

Urine-like fluid was present in case 5 in the vestibular
region. Since this case was a 13-year-old spayed bitch,
a detailed examination was demanded for a problem of
urinary system and a diagnosis of urinary incontinence
due to detrusor muscle paralysis was made as a result
of the examinations. In case 19, cauliflower-like masses
were encountered in the vestibular region (Figure 1). This
appearance was suspected to be transmissible venereal
tumor (TVT).

Mucosal color was pink in 28 cases, and two cases
(12 and 27) had pale pink mucosal color. In 19 cases, the
mucosal surface had no angulation and flat (NAF). Cre-
nulation was regressing to flat (CRF) in cases of 3, 10 and
14.In 6 cases, the mucous surfaces were rounded out or
flat (RF). The mucous surface was round and edematous
(RE) in case 12 and 27. Serous discharge was encountered
in the vagina in cases of 1, 3, 10, 12 and 27 (Table 1).

In the cervical examination, cervical tubercles (CT)
were invisible in cases of 4, 5,7, 11, 15, 20, 23 and 24. The
longitudinal dorsomedian fold (LDMF) was not determi-
ned in case 15 (Table 1).
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1. TABLAZAT. A kutydk videovaginoszképos vizsgdlatdnak és hiivelycitolégidjdnak eredményei, valamint az Gltaldnos adatok és a szexudlis

allapot.

TABLE 1. The findings of videovaginoscopic examination and vaginal cytology of the cases together with the signalment and sexual status

10

"

12

13

14

15

16

17

18

19

20

21

22

23

24

25

26

27

28

29

30

M: Nyalkahartya, NAF: Sima, RF: Ellapulé,

Mixed breed, 10-year-old, 13 kg

American Staffordshire Terrier,
9-month-old, 18.5 kg

Pointer, 3-year-old, 22.5 kg
Mixed breed, 5-month-old, 15 kg
Siberian Husky, 13-year-old, 21.5 kg
Mixed breed, 5-year-old, 13.5 kg
Pointer, 1-year-old, 18 kg
German Shepherd, 1-year-old, 15 kg
American Pit Bull, 6-month-old, 12 kg
West Highland Terrier, 13-year-old, 8 kg
Wheaten Terrier, 12-year-old, 13 kg
Mixed breed, 3-year-old, 24 kg
Maltese Terrier, 2-year-old, 8 kg
Mixed breed, 9-year-old, 22.5 kg
Mixed breed, 9-month-old, 12 kg
English Cocker, 2-year-old, 8 kg
Maltese Terrier, 6-month-old, 6 kg
Mixed breed, 14-year-old, 8 kg
Mixed breed, 1-year-old, 6 kg
Mixed breed, 8.5-year-old, 10 kg
Doberman, 1-year-old, 20 kg
Jack Russel Terrier, 4-year-old, 8 kg
Border Collie, 5-month-old, 8 kg
Pincher, 3-year-old, 3.5 kg
Mixed breed, 3-year-old, 15 kg
Cane Corso, 5-year-old, 35 kg
Pincher, 2-year-old, 4 kg
Mixed breed, 6-month-old, 10 kg
Turkish Anatolian, 4-month-old, 7 kg

Golden Retriever, 3.5-year-old, 25 kg

Spayed
Prepubertal
Intact
Prepubertal
Spayed
Spayed
Intact
Intact
Prepubertal
Intact
Intact
Intact
Intact
Intact
Prepubertal
Intact
Prepubertal
Intact
Intact
Spayed
Intact
Intact
Prepubertal
Intact
Intact
Intact
Intact
Prepubertal
Prepubertal

Intact

Pink
Pink
Pink
Pink
Pink
Pink
Pink
Pink
Pink
Pink

Pink

Pale
pink
Pink

Pink
Pink
Pink
Pink
Pink
Pink
Pink
Pink
Pink
Pink
Pink
Pink

Pink

Pale
pink
Pink

Pink

Pink

NAF

NAF

CRF

NAF

NAF

NAF

NAF

NAF

NAF

CRF

NAF

RE

NAF

CRF

NAF

RF

NAF

NAF

NAF

NAF

RF

RF

NAF

NAF

RF

RF

RE

NAF

NAF

RF

Serous

No

Serous

No

No

No

No

No

No

Serous

No

Serous

No

No

Serous

No

No

No

No

No

No

No

No

No

Serous

No

No

No

RE: Red&z06tt és 6démas, CRF: A krenulacié elsimulédsa

Spayed
Prepubertal
TED
Prepubertal
Spayed
Spayed
Anestrus
Anestrus
Prepubertal
TED
Anestrus
Proestrus
Anestrus
TED
Prepubertal
Diestrus
Prepubertal
Anestrus
Anestrus
Spayed
Diestrus
Diestrus
Prepubertal
Anestrus
Diestrus
Diestrus
Proestrus
Prepubertal
Prepubertal

Diestrus

Mild

Mild

Severe

Moderate

Severe

Moderate

Mild

Mild

Severe

Mild

Severe

Severe

Severe

Severe

Mild

Severe

Mild

CT: kiils6 méhszaj, LDMF: Hosszanti dorsalis redd, (+): lathaté, (-): nem lathaté, TED: oestrusrél atallas dioestrusra,
PNL: Polymorphonuclearis leucocyta/Neutrophil granulocyta

Spayed
Prepubertal
TED
Prepubertal
Spayed
Spayed
Anestrus
Anestrus
Prepubertal
TED
Anestrus
Proestrus
Anestrus
TED
Prepubertal
Diestrus
Prepubertal
Anestrus
Anestrus
Spayed
Diestrus
Diestrus
Prepubertal
Anestrus
Diestrus
Diestrus
Proestrus
Prepubertal
Prepubertal

Diestrus

M: Mucosal, NAF: No angulation and flat, RF: Rounded out or flat, RE: Round and edematous, CRF: Crenulation is regressing to flat, CT:
Cervix tubercle, LDMF: Longitudinal dorsomedian fold, (+): Means visible, (-): Means not visible, TED: Transition from estrus to diestrus,
PNL: Polymorph Nuclear Leucocyte



SZUKAK HUVELYENEK VIDEOVAGINOSZKOPOS,
CITOLOGIAI ES MIKROBIOLOGIAI VIZSGALATA

1. ABRA. A 19. egyed videovaginoszképos és citoldgiai
kenetének (100x) képe

A videovaginoszkdpos képen karfiolszerl novedékek
latszanak a vestibularis régidéban. A képletet citologiai
vizsgalatavan jellemzden vakuolizalt sejtek voltak
megfigyelhetdk, amelyek diagnosztikusak TVT-re

FIGURE 1. The videovaginoscopic and cytological (x100)
picture of case 19

Videovaginoscopic view points out the cauliflower-like masses
in the vestibular region, and in the cytology smear there were
typically vacuolar cells observed, which were indicating TVT

2. ABRA. A 2, prepubertalis egyed videoendoszképos
felvételein a lapos hiivelynydlkahdrtya felszin és atipikus
megjelenés lathatd

FIGURE 2. The videoendoscopic views of prepubertal
stage in case 2 reveal the flat mucosal surface and atypical
appearance of the vagina

3. ABRA. A 6. esetrl ivartalanitott szukdrél késziilt
videovaginoszképos felvételen sima nydlkahdrtyafelszin,
kifejezett erezettség és valadékmentes hlvelycsatorna
Iathaté

FIGURE 3. In this videovaginoscopic image of spayed
bitch in case 6, a smooth mucosal surface, prominent
vascularization, and a discharge-free vaginal canal is seen

4. ABRA. Kiil6nbéz6 ivarzdsi szakaszokban 1évé esetek
videovaginoszképos felvételei

A: 12. allat proestrusban; B: 10. kutya TED-ben; C: 16.
egyed dioestrusban D: 24. szuka anoestrusban

FIGURE 4. The videovaginoscopic views of cases in
different sexual stages

A: case 12 in the proestrus period; B: Case 10 in TED;
C: case 16 in diestrus and D: case 24 in anoestrus




(longitudinal dorsomedial fold, LDMF) a 15. kutyaban
nem kerUlt meghatarozasra (1. tdbldzat).

A 7 ivarérés el8tt allé egyed (2., 4., 9., 15, 17, 23., 28.
és 29.) videovaginoszkdépos felvételein lapos nyalkahar-
tya-felUlet és a hively atipikus megjelenése volt észlelhetd
(2. dbra). A videovaginoszkdpos vizsgalatok sordn négy ivar-
talanitott allatban sima nyalkahartyafelszin, prominens
erezettséget és valadékmentes hivelycsatorna volt lathatd
(3. dbra). Az ivaros szukak a 12. és 27. esetben proestrus-
ban voltak; anestrusban a 7, 8., 11., 13., 18., 19. és 24. eset-
ben; dioestrusban a 16., 21, 22.,, 25., 26. és 30. valamint
oestrusbdl dioestruszba valé dtmenetben (transition from
estrus to diestrus, TED) a 3., 10. és 14. egyedben (4. dbra)
(1. tablazat).

Az Osszes eset citoldgiai leletét az 1. tdbldzat tartalmazza.

A hlvely hdmsejtjeinek szazalékos aranyat figye-
lembe véve az ivaros egyedek ciklus stadiuma 7 szuka-
ban anestrusnak (PB 20-50%, IM 48-75%, SF 0-5%, AN
0%), 6 allatban dioestrusnak (PB 3-15%, IM 65-97%, SF
2-20%, AN 0%), 2 esetben prooestrusnak (PB 8%, IM
11-90%, SF 2-69%, AN 20%), 3 esetben pedig oestrusbdl
dioestrusba valé atmenetnek (PB 5-15%, IM 40-70%,
SF 15-50%, AN 5-11%) bizonyult. A hdmsejtek tipusa és
szazalékos aranya az ivarérés elétt allé 8 egyedben PB
24-50%, IM 48-75%, SF 0-5% és AN 0%. A 4 ivartalani-
tott dllatban a hdmsejtek szazalékos aranya PB 28-40%,
IM 60-70%, SF 0-2% és AN 0% volt (1. tdbldzat).

A PNL-infiltracié 7 esetben enyhe, 2 esetben mérsékelt,
8 kutyaban sllyos volt. Baktériumok 5 egyedben jelentek
meg. A19. eset citoldgiai kenetén vakuolizalt sejtek voltak
lathatok, és megerdsitést nyert, hogy a vestibularis régi-
6ban megfigyelt karfiolszerl névedék TVT volt (1. dbra).
Ennek a szukdnak a kezelésére vinkrisztin kemoterapiat
javasoltak; az allat tulajdonosa azonban nem hozta el
Ujra a szukat kezelésre. Sllyos PNL-infiltraciét figyeltlink
meg a 4.,9.,15.,17. és 29.,, még nem ivarérett egyedekben,
amelyek lehetséges juvenilis vaginitisként lettek értékelve
(1. tablazat).

Az 1. tdbldzatban az dsszes citoldgiailag meghatéaro-
zott ciklusstadium egyezett az endoszkdéppal megfigyelt
allapottal.

A mikrobioldgiai eredményeket a 2. tabldzat foglalja 6ssze.
Az ivarérés eldtt allé szukakban Candida spp., Esche-

richia coli, Proteus spp., Staphylococcus intermedius és

Streptococcus acidominimus kerUlt izolalasra.

Az ivaros allatokban Candida spp., Citrobacter freun-
dii, Staphylococcus intermedius és Staphylococcus sch-
leiferi fajokat azonositottak az anoestrus idészakban;
Enterococcus faecalis, Staphylococcus intermedius és
Staphylococcus kloosii baktériumokat a proestrus id3-
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In the videovaginoscopic views of prepubertal 7 cases
(2., 4.,9.,15.,17,, 23., 28. and 29.), the flat mucosal surface
and atypical appearance of the vagina were determi-
ned (Figure 2). There were four spayed cases that had
a smooth mucosal surface, prominent vascularization
and discharge-free vaginal canal in the videovaginos-
copic examinations (Figure 3). The intact bitches were
in proestrus in case 12 and 27; anestrus in case 7, 8, 11,
13, 18, 19 and 24; diestrus in 16, 21, 22, 25, 26 and 30;
transition from estrus to diestrus (TED) in case 3,10 and
14 (Figure 4) (Table 1).

Cytological findings of all cases are given in Table 1.

Taking the percentages of vaginal epithelial cells
into consideration, sexual stages of the intact cases
were classified as anestrus (PB 20-50%, IM 48-75%,
SF 0-5%, AN 0%) in 7 cases, diestrus (PB 3-15%, IM
65-97%, SF 2-20%, AN 0%) in 6 cases, proestrus (PB
8%, IM 11-90%, SF 2-69%, AN 20%) in 2 cases, TED
(PB 5-15%, IM 40-70%, SF 15-50%, AN 5-11%) in 3
cases. The types and percentages of vaginal epithelial
cells in prepubertal the 8 cases were PB 24-50%, IM
48-75%, SF 0-5% and AN 0%. In the 4 spayed cases,
percentages of the vaginal epithelial cell types were
PB 28-40%, IM 60-70%, SF 0-2% and AN 0% (Table 7).

PNL infiltration was mild in 7 cases, moderated in 2
cases, and severe in 8 cases. Bacteria appeared in 5
cases. In the cytological images of case 19, vacuolar cells
were seen on the microscopical views, and it was confir-
med that the cauliflower-like masses in the vestibular
region was TVT (Figure 1). Chemotherapy with vincristine
was suggested for the treatment of this bitch; howe-
ver, the patient owner did not bring the bitch for the
treatment again. Severe PNL infiltration was observed
in prepubertal cases of 4, 9, 15, 17, and 29, which were
considered as a possibly juvenile vaginitis (Table 1).

All cytologically defined estrous cycle stages were
matched with endoscopically considered stages which
were given in Table 1.

The microbiological results are summarized in Table 2.

In cases in the prepubertal period, Candida spp.,
Escherichia coli, Proteus spp., Staphylococcus interme-
dius and Streptococcus acidominimus were identified.

In the intact cases, microbiological identifications
were Candida spp., Citrobacter freundii, Staphylococcus
intermedius and Staphylococcus schleiferi in anestrus
period; Enterococcus faecalis, Staphylococcus interme-
dius and Staphylococcus kloosii in proestrus period;
Enterococcus faecalis, Proteus spp., Staphylococcus inter-
medius and Staphylococcus saprophyticus in diestrus
period; Proteus spp. in TED period.
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2. TABLAZAT. izoldlt mikroorganizmusok az esetszdm és azok szexudlis dllapota szerint

TABLE 2. /dentified bacteria according to case numbers and sexual status/stages of the cases

Candida spp.
Citrobacter freundii
Enterococcus faecalis
Escherichia coli
Proteus spp.
Pseudomonas aeruginosa
Staphylococcus intermedius
Staphylococcus kloosii
Staphylococcus schleiferi
Streptococcus acidominimus

Staphylococcus saprophyticus

42, 13, 18°
19°
12¢, 25¢
1% Sy 159
3¢, 229, 232
1t
7°, 12¢, 282, 30¢
27¢
gb
42, 5f

30¢

2: Prepubertalis, ®: Anoestrus, ©: Proestrus, 9: Dioestrus, ®: Oestrusrdl 4tallas dioestrusra, f: Ivartalanitott

a: Prepubertal, ®: Anestrus, ©: Proestrus, 9: Diestrus, ©: Transition from estrus to diestrus, f: Spayed

szakban; Enterococcus faecalis-t, Proteus spp.-t, Staphy-
lococcus intermedius-t és Staphylococcus saprophyticus-t
dioestrus idején; valamint Proteus spp-t. az oestrus-
dioestrus atmenet iddszakaban.

Az ivartalanitott egyedekben Escherichia coli, Pseu-
domonas aeruginosa és Streptococcus acidominimus
kerllt azonositasra.

A nemi szervek fert6z6 és nem fert6z4 megbetegedései
gyakran el6fordulnak ivarérés elstti, felndtt vagy id8s
szukakban egyarant. Ezek a kérképek néha alattomo-
san fejlddnek és a tulajdonosok nem veszik észre dket,
mivel az dllatok nem mutatnak klinikai tineteket [14]. A
bemutatott esetekben a vizsgalt szukdk sem mutattak
szaporodasbioldgiai probléméakra utald tineteket, és
ezen allatok videovaginoszképos, citoldgiai és mikrobio-
I6giai vizsgalataval a hUvely kbros elvaltozdsainak meg-
allapitédsara és az eredmények dsszegzésére kerllt sor.

Szukakban a reprodukcids élet barmely szakaszaban
(ivarérés elétt, fiatal felnStt, felnStt és idéskor) 7,2%-0s
aranyban figyelhet6k meg kllénb6z4 szaporodasbiold-
giai problémak. Ezek klinikai tinetek nélkll is progre-
didlhatnak, vagy csak a termékenységgel kapcsolatban
okozhatnak eltéréseket [14]. Az ivartalanitas radikalis
kezelésilehet8ség egyes reprodukcids kérképek, féként
pyometra és petefészek-daganatok esetén. A rutin kli-
nikai gyakorlatban ugyanakkor ez a modszer elényben

In spayed cases, Escherichia coli, Pseudomonas aerug-
inosa and Streptococcus acidominimus were identified.

Infectious and non-infectious genital tract pathologies
are commonly encountered in prepubertal, adult or geri-
atric bitches. These pathologies sometimes progress
insidiously and are not noticed by the patients' owners
as they do not show any clinical findings [14]. In the
presented study, our cases were bitches without gyne-
cological complaints, and videovaginoscopic, cytological
and microbiological examinations of these bitches were
investigated to determinate any abnormal situations in
vaginal canal samples and to summarize the results for
the studied bitches.

Different reproductive problems are seen in bitches at
arate of 7.2% at any stage of reproductive life (prepuber-
tal, young adult, adult and geriatric). These reproductive
problems may progress without showing any clinical
symptoms, or they may present only fertility-related
findings [14]. Spaying is a radical treatment option for
other reproductive pathologies, mainly in cases of pyo-
metra and ovarian tumors. However, in routine clinical
practice, it may be preferred to control the reproduc-
tion, especially when the owner of the patient does not
want to have offspring anymore [14, 15]. In the presented
study, cases 1 and 22 had elective spaying after their
first parturition, and cases 5 and 20 were spayed due



részesithetd a szaporodas kontrollalasara, kiléndsen
akkor, ha a beteg tulajdonosa nem akar tobbé utédokat
[14,15]. A bemutatott vizsgalatban az 1. és 22. egyedben
az elsd ellést kovet8en, az 5. és 20. allatban pyometra
miatt tértént az ivartalanitas. A tobbi eset vagy ivarérés
el8tt 3116 (8), vagy kulonbozdé ciklusszakaszokban 1év8
ivaros (18) egyed volt. A reprodukciés rendellenessége-
ket nehéz diagnosztizalni egyedul a perivulvaris régié
vizsgalataval, de az itt észlelt kérképek, mint pl. a vala-
dékozas, jelezheti a nemi utak megbetegedését [16]. A
14. kutyaban a péra cslcsan véres seb volt lathaté. Ez
a seb korllhatarolt volt, amelyet nem a nemi szervek
betegsége okozott.

A transzabdominalis ultrahangvizsgalat a genitalis
traktus nem-invaziv vizsgalati mddszere [1]. Bar ebben
a tanulmanyban nem kerUltek részletezésre ezek a vizs-
galati leletek, rutin transzabdominalis ultrahangvizsga-
lattal eltérés nem volt megfigyelhetd. A spekulummal
végzett hlvelyvizsgalat lehetévé teszi a vestibulum, a
higycsényilas és a vestibulovaginalis hatartertlet vizs-
galatat, valamint az esetlegesen perzisztens szlzhéartya
(hymen), szikulet, hivelyi anomalidk vagy daganatok
azonositasat [1, 8]. Szukak hosszU hivelye megneheziti a
nemi utak vizsgalatat, igy a videovaginoszkdpia elényo-
sebb, mivel teljes kor( vizsgalatot tesz lehetdvé a vagina
cranialis és caudalis részében egyarant [1, 8]. A vagi-
noszkopia tisztabban megmutatja az egész hlvelyt, és
tovabbi diagnosztikai és terapias lehetdségeket kinalhat
a vestibulolovaginalis rendellenességekkel klizd5 szuka-
kat kezeld allatorvosok szamara [3, 4]. Ezen kivUl a vagi-
noszképiat altaldban transzcervicalis termékenyitéshez,
az ivari ciklus fazisainak kiegészité diagnosztikajaban,
hivelyi vérzés esetén, a hlivelybetegségek diagnosztiza-
lasaban és biopszids mintavételhez alkalmazzak [1, 3, 10,
17]. A bemutatott tanulmanyban a videovaginoszképiat
részesitettik elényben a vestibulum és kiléndsen a
mélyebb hivelyterlletek részletes vizsgalatara.

A szukak TVT-je altaldban szexualisan aktiv, ellendri-
zetlen péarzasi magatartast mutatd és szabad tartasd
fiatal szukdkban figyelheté meg. A TVT klUléndsen a
vagina hatsé részén, a vestibulumban és a vestibulo-
vaginalis atmenetnél figyelhetd meg [14, 18]. A TVT
diagnosztikdjahoz elvégzett citoldgiai vizsgalat soran a
sejtek altaldaban halvanykék vagy szintelen citoplazmaval
rendelkeznek, egyetlen jellegzetes sejtmaggal. A sejtek
kis mennyiségben halvany, tiszta citoplazma-vakuolu-
mokat tartalmaznak szamos mitotikus sejtalakkal [18,
19]. A vinkrisztin inflzids kemoterapia hatékony keze-
lési lehet8ség TVT esetén [18, 20]. A 19., szexualisan
aktiv szuka vizsgalatakor a vestibulumban karfiolszer(
szbvetszaporulatot észleltliink, amit citoldgiai vizsga-
lat soran TVT-ként diagnosztizaltunk. Kemoterapiaként
vinkrisztin-infaziét javasoltunk, de a kutya tulajdonosa
nem hozta el az allatot kezelésre.
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to pyometra. Other cases were either prepubertal (8
cases) or intact cases (18 cases) in different estrous
cycle stages. It is difficult to diagnose reproductive dis-
orders by examining the perivulvar region alone, but
pathologies such as discharge seen in this region may
indicate a genital system pathology [16]. In case 14, a
bloody wound was detected on the ventral commissure
of the vulva. This wound was a circumscribed pathology
not caused by genital tract disease.

Transabdominal ultrasonography is a non-invasive
examination method of the genital tract [1]. Although
transabdominal ultrasonographic genital canal examina-
tion findings were not addressed in this study, routine
transabdominal ultrasonographic examination was also
included; however, no genital tract pathology was found.

Vaginal examination with speculum enables inspec-
tion of the vaginal vestibule, the urethral orifice and ves-
tibulovaginal junction and identifying persistent hymen,
stenosis, vaginal anomalies or tumors [1, 8]. In bitches,
the relatively long vagina of the canine reproductive
tract makes the examination of the canine reproductive
tract difficult [8]. Thus, in bitches, videovaginoscopy
has advantages because it provides fully-inspection
of both the cranial and caudal parts of the vagina [1,
8]. Vaginoscopy gives more accurately diagnosis of the
whole vagina and can provide additional diagnostic
and therapeutic opportunities for veterinarians man-
aging bitches with vestibulovaginal disorders [3, 4]. In
addition, vaginoscopy is usually employed as transcer-
vical insemination, complementary diagnosis of the
phases of estrus cycle, vaginal bleeding, diagnosis of
vaginal disease and biopsy sampling [1, 3, 10, 17]. In the
presented study, videovaginoscopy was preferred for
detailed examination of the vestibulum and especially
the vaginal canal.

TVT in bitches is usually observed in sexually active,
uncontrolled mating and free-range young bitches. TVT
is seen especially in the posterior of the vagina, vestib-
ulum and vestibulovaginal junction in females [14, 18].
On cytological examination in the diagnosis of TVT, the
cells usually have a pale blue or colorless cytoplasm with
a single distinctive nucleus. It also includes small, light,
clear intracytoplasmic spaces and numerous mitotic
figures [18, 19]. Chemotherapy with infusion of vincris-
tine is an effective treatment option in TVT [18, 20]. A
cauliflower-like mass in the vestibulum was detected in
case 19, sexually active, which was diagnosed as TVT in
cytological examination (typical TVT cells with vacuoles).
Vincristine infusion was recommended as chemother-
apy, but the patient owner did not bring the patient for
treatment.

Spaying is a major risk factor for acquired urinary
incontinence and it occurs 20% of spayed bitches and
bitches over 20 kg have a 30% risk of urinary inconti-



SZUKAK HUVELYENEK VIDEOVAGINOSZKOPOS,
CITOLOGIAI ES MIKROBIOLOGIAI VIZSGALATA

Az ivartalanitas a szerzett vizelet-visszatartasi zavar
egyik f6 kockazati tényezdje: ivartalanitott szukakban
20%e-o0s, ill. a 20 kg feletti szukdk esetében 30%-o0s a
vizeletinkontinencia kialakuldsanak esélye [21]. Az 5. allat
vestibulumaban taldltunk vizeletszer( folyadékot, ennek
a 21,5 kg-os testtémegl szukanak a higyuti vizsgalata
soran vizeletinkontinenciat diagnosztizaltunk.

Noha a videovaginoszkdépos vizsgalat soran leginkabb a
nyalkahartya szinének és ereinek valtozasai, pl. aktiv bévé-
rliség és pangas figyelhetd meg [8, 17], a vizsgalatok soran
a nyalkahartya szine rézsaszin, ill. halvany rézsaszin volt.
A hivelynyalkahartya megjelenése valtozatos a klilonbozd
ciklusszakaszokban a valtozé hormonalis hatasok miatt
[17]. A hlvely nyalkahartydjanak szine nem kilonbozott
lényegesen egészséges szukakban, beleértve az ivarta-
lanitas utani és az ivarérés eldtti idészakot is. A 12. és 27.
egyed kivételével (halvadny rézsaszin) a vizsgalati alanyok
hivelyi nyalkahartydjanak szine rézsaszin volt.

A nyalkahartya felszinének megjelenésében, sziné-
ben és az azt fedd valadék mennyiségében bekdvetkezd
valtozasok az ivari ciklus szakaszaihoz kapcsolédnak. Az
ivari ciklus soran a huvelynyalkahartya és a méhnyak
megjelenése is valtozik [1, 17]. A nyakcsatorna mérete és
alakja jelent8sen eltér az ivari ciklus kilénb6z8 szaka-
ban 1évd szukakban [22]. A hosszanti dorsalis redd és a
nyakcsatorna joél lathaté anoestrusban és prooestrusban
[1]. Prooestrusban a hivelynyalkahartya nagy, lekereke-
dett, 6démas rancokat vet, és a hosszanti dorsalis redd
kiemelkedd. Oestrusban a nyéalkahartya felllete rancoltta
valik, a red6k 6sszeesnek. Dioestrusban a vékony nyélka-
hartyareddk ellapulnak. Az anoestrusban a nyalkahartya
felszinén nincs nyilvanvald lelet, a felszine sima vagy nem
red6zott [1, 22]. A bemutatott vizsgalatban nehéz volt a
lumen kdvetése proestrusos esetekben. Az anoestrusos
idészakban és a prepubertalis korban a nyalkahartya fel-
szine sima volt, észlelhetd kéros morfoldgia nélkil. Bar
a nyakcsatorna kiemelkedd volt a proestrusban és az
anoestrusban, a 7., 11. és 24. egyedben nem figyeltlink
meg kiemelkedd nyakcsatornat az anoestrusban. Radada-
sul 5 esetben sem ivartalanitott, sem az ivarérés elGtti
idészakban jard egyedekben nem volt 1dthaté a nyakcsa-
torna nyildsa. A videovaginoszkdpos vizsgalati eredmé-
nyek szerint 2 esetben prooestrus, 7 esetben anoestrus,
6 esetben dioestrus és 3 esetben TED (oestrus-dioestrus
atmenet) volt jelen.

A hlUvelyvaladék lehet fizioldgias vagy kéros. A hively-
valadék jelenléte, jellege és eredete vaginoszkdpos vizs-
galattal jol jellemezhetd [1, 22]. Szukakban kilonb6z6
tipusy hivelyvaladék figyelheté meg az ellés utani idé-
szakban és az ivari ciklus kilonb6z8 szakaszaiban. A
valadék prooestrusban savés-véres, késdi prooestrusban
3tlatszébb, TED-ben és a dioestrus elsd hetében nyalkas

gben, mint pl. a pyometra, vaginitis és hlgyuti fer-

nence [21]. Among the cases, urine-like fluid was found
in the vestibulum of case 5, and urinary incontinence
was diagnosed in the urinary system examination of
this 21.5 kg weighing case.

Although mucosal changes in color and vascularity
such as hyperemia and congestion are observed in
videovaginoscopic examination [8, 17], common muco-
sal colors encountered during examinations are pink
and pale pink. It is known that there is a variety in the
appearance of the vaginal mucosa due to varying hor-
monal effects in different cycle stages [17]. Color of
the vaginal mucosa was not very different in healthy
subjects, including both the castrated and prepuber-
tal periods. Except for cases 12 and 27 (pale pink), the
vaginal mucosa color of the study subjects was pink.

Changes in the appearance, color and secretion of
the mucosal surface are related to estrous cycle sta-
ges. During the estrous cycle, the vaginal mucosa and
cervical appearance also change [1, 17]. The CT varies
significantly in size and shape in different females and
at different stages of the estrous cycle [22]. In particular,
the LMDF and CT are visible in anestrus and proestrus
[1. In proestrus, vaginal mucosal folds appear round with
excessive edema, and LDMF is prominent. In estrus, the
mucosal surface is angular and the edges are clearly
curved. In diestrus, thin mucosal folds appear irregu-
lar longitudinally and transversely. There is no obvious
finding on the mucosal surface of the anestrus, the
surface is smooth or without mucosal folds [1, 22]. In
the presented study, it was difficult to follow the lumen
in cases with proestrus. In cases in anestrus period and
prepubertal age, the mucosal surface was smooth and
there was no noticeable abnormal structure. Although
CT was prominent in proestrus and anestrus, no pro-
minent cervical tubercle was observed in cases 7, 11,
and 24 in anestrus. Moreover, CT was not observed in 5
cases either spayed or in prepubertal period. According
to videovaginoscopic examination results, there was
proestrus in 2 cases, anestrus in 7 cases, diestrus in 6
cases and TED in 3 cases.

Vaginal discharge can be physiological or pathological.
The presence, character and origin of vaginal discharge
can be determined by vaginoscopic examination [1,
22]. In bitches, different types of vaginal discharges
can be observed during the postpartum period and
at sexual stages. It is physiological that discharge is
are serosanguineous in proestrus, more transparent in
late proestrus, mucoid in TED and in the first week of
diestrus [1, 23, 24]. Depending on the progression of the
disease such as pyometra, vaginitis and urinary tract
infections some pathological discharge (serous, mucous
or purulent) is detected in the vaginal canal [24]. In the
presented study, cases 1, 3, 10, 12, 15 and 27 had serous
vaginal discharge. Of these cases, case 1 was spayed,



tézések, kéros valadék (savéds, nyalkds vagy gennyes)
mutathatd ki a hUvely lumenében [24]. A bemutatott
vizsgalatban az 1., 3., 10., 12., 15. és 27. esetben savés
hivelyvaladékot figyeltiink meg. Ezek kdzUl az 1. egyed
ivartalanitott volt, a 3. és 10. eset TED szakaszban, a 12.
és 27. egyed prooestrusban, a 15. dllat pedig prepuberta-
lis idészakban jard egyed volt. A savos valadékok citold-
giai leleteit figyelembe véve azt tapasztaltuk, hogy a 3.,
10., 12. és 27. egyedben a valadékozas fizioldgias volt, az
1. kutyaban a savés valadékozas klinikailag jelentéktelen,
a 15. altalaban a savés valadékozas juvenilis vaginitis-nek
megfeleld neutrophil granulocytas infiltraciét mutatott.
Ez utébbiban a vaginitistdl eltéréen a videovaginosz-
képos vizsgalat soran a savos hlvelyvaladékon kivil
nem taladltunk jellegzetes eltérést, ami a szakirodalmi
adatoknak is megfelel [8].

A hlvelycitolégiat széles kdrben alkalmazzak a kisal-
lat-gydgyaszatban, mivel gyors, informativ, egyszerlien
alkalmazhaté és nem-invaziv diagnosztikai mdbdszer [4,
25]. A kutyak hivelykeneteinek citoldgiai értékelése soran
a hively hdmsejtjeinek négy morfoldgiai tipusat (para-
basalis, intermedier, superficialis és anuclearis) vizsgal-
juk [24, 26]. Az ivarérés elStti szukak hivelykenetében
a parabasalis sejtek dominalnak [7, 27]. Anoestrusban a
sejtdsszetétel parabasalis és kis intermedier sejtekbdl
all [7, 26, 27]. A korai prooestrusban tdinyomoérészt nem
elszarusodd sejtek (parabasalis és intermedier sejtek)
lathatdk, mig az oestrus kozeledtével a superficialis és
keratinizalt sejtek kezdenek megjelenni. Vorosvérsej-
tek gyakran megfigyelhetdk, a neutrophil granulocytak
hidnyoznak vagy szdrvanyosak [7, 27]. Az oestrus soran a
kenetben keratinizalt és superficialis sejtek vannak jelen.
A TED szakaszban a keratinizalt sejtek szama csokken, a
neutrophil granulocytak szdma nd, a dioestrus korai sza-
kaszaban pedig superficialis, intermedier és parabasalis
sejtek, mig a dioestrus ko6zépssd és késbi szakaszaban
intermedier és parabasalis sejtek figyelheték meg [7, 8,
26, 27]. Eseteink hivelycitolégiai vizsgalata soran a hlvely
hamsejtjeinek szazalékos értékei megfeleltek az egyes
ciklusszakokra jellemzd, kordbban publialt szakirodalmi
adatoknak.

A citoldgiai vizsgalatot az ivari ciklus meghatarozasara és
az urogenitalis betegségekkel 6sszefliggd hlvelyvaladék
jellemzésére hasznaljak [24, 26]. A hivelycitoldgiaban gyul-
ladasos sejteket, daganatos sejteket, vért vagy bélsarat
is lehet azonositani [8]. Jelent8s neutrophil granulocy-
tas infiltracid figyelheté meg a dioestrusos idészakban,
de kisebb mértékben prooestrusban és oestrusban is.
Ezért, ha a hlvelykenetben a neutrophil granulocytak
nagy aranyban lathatok, meg kell hatarozni, hogy ez az
allapot fizioldgias-e vagy sem. Mivel a neutrophilek vagi-
nitis esetén is megfigyelhetdk, mérlegelni kell, hogy ezt
a folyamatot baktériumok okozzak-e [7, 8]. A hivelycito-
I6giaban a neutrophil granulocytas infiltracié a hamsejtek

MAGYAR ALLATORVOSOK LAPJA | 2023. NOVEMBER

cases 3 and 10 were in the TED period, cases 12 and 27
were in the proestrus and case 15 was in the prepubertal
period. Considering the cytological findings of serous
discharge it was seen that the discharge in cases 3, 10,
12 and 27 was physiological, serous discharge in case 1
was clinically insignificant, and serous discharge in case
15 had neutrophil leukocyte infiltration compatible with
juvenile vaginitis. Also in case 15 in accordance with lite-
rature data [8] unlike vaginitis, no specific appearance
was found in videovaginoscopic examination except a
serous vaginal discharge.

Vaginal cytology is widely performed in small animal
practice, because it is rapid, informative, simple to apply
and non-invasive diagnostic method [4, 25]. In cytolo-
gical evaluation of canine vaginal smears, four morp-
hological types of vaginal epithelial cells are examined
(parabasal, intermediate, superficial and anuclear) [24,
26]. The parabasal cells are predominant in the vaginal
smear of prepubertal bitches [7, 27]. In anestrus, the
vaginal cytology consists of parabasal and small inter-
mediate cells [7, 26, 27]. In the early proestrus period,
non-cornified cells (parabasal and intermediate cells)
are predominantly seen, while as estrus approaches,
superficial and keratinized cells begin to be seen cyto-
logically. Erythrocytes are often observed, neutrophil
leukocytes are absent or sporadic [7, 27]. Cornified and
superficial cells are present in the smear during estrus.
Cornified cells decrease in TED period, the number of
neutrophil leukocytes increases, and superficial, inter-
mediate and parabasal cells are observed in the early
period of diestrus, while intermediate and parabasal
cells are observed in the middle and late stage of
diestrus [7, 8, 26, 27]. When the vaginal epithelial cell
percentage values were examined in the vaginal cyto-
logical examinations of our cases, microscopic findings
were obtained in accordance with the sexual periods
mentioned in the literature information above.

Cytology is used to determinate the reproductive cycle
and characterization of vaginal discharge associated
with genitourinary diseases [24, 26]. Inflammatory cells,
neoplastic cells, blood or feces can be identified in the
vaginal cytology [8]. PNL infiltration is seen at a high
rate in the diestrus period, but also in a lower proportion
in proestrus and estrus. Therefore, when a high rate of
neutrophil leukocytes is seen in the vaginal smear, it is
differentiated whether this condition is physiological or
not. Since neutrophils are observed in vaginal inflam-
mations, it should be considered whether this process
is caused by bacteria [7, 8]. In vaginal cytology, PNL
infiltration was evaluated together with the morphol-
ogy of epithelial cells and examined in terms of vaginal
infection. According to the sexual situation and stages,
PNL infiltration was seen in 3 cases in TED period, 6
cases in diestrus, 5 cases in prepubertal period, 1 case
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morfoldgidjaval egyltt kerUlt értékelésre a hiivelyfertzés
elbirdlasa szempontjabdl. A szexualis allapot és ivari ciklus
szerint neutrophil infiltraciét TED idGszakban 3 esetben,
dioestrusban 6 egyedben, pubertas elStti idészakban 5
esetben, prooestrusban 1 egyedben és ivartalanitott szu-
kaban 1 allatban észleltink. Az 5 ivarérés elGtti esetben
megfigyelt sUlyos neutrophil-infiltracio arra utalt, hogy ez
dsszefliggésben lehet a juvenilis vaginitisszel.

A hively nyalkahéartyaja élettanilag sem steril, az
egészséges szukakban is megtalalhatok baktériumok.
A hivelycitoldgidban a prooestrus és az oestrus soran
taldlkozhatunk szabadon vagy sejteken bellli baktériu-
mokkal [5, 7, 28]. A citoldgiai vizsgalat 5 esetben tart fel
baktériumokat, figgetlendil a klinikai, videovaginoszko-
pos és mikrobioldgiai vizsgalati leletektdl.

A klinikailag egészséges szukaknak aerob és anaerob
vaginalis baktérium-populacidja is van [5]. Juvenilis vagini-
tis esetén baktériumokat altalaban nem izoladlnak a hively-
bdl [8]. Az 6t juvenilis vaginitis esetinkbdl kett8ben (4. és
15. eset) Streptococcus acidominimus-t és Escherichia coli-t
tenyésztettlnk ki. Noha pozitiv tenyésztési eredménye-
ket kaptunk, a szukdknak nem voltak nyilvanvald klinikai
tineteik a szakirodalmi adatok szerint sem [8], csak a 15.
volt megfigyelhetd savds hivelyvaladék, a hively nyalka-
hartyajanak elvaltozasa nélkll. Az ivarérés elStti egyedek
kozul négyben pozitiv volt a tenyésztés eredménye, a 4.
és 15. allat kivételével a tenyésztési eredményeknek a
23. és 28. kutyakban sem citoldgiai, sem klinikai jelen-
tdsége nem volt [5]. A hlvelyi mikrobidta valtozasaibdl
eredb szaporodasbioldgiai megbetegedések a bélben
elSforduld mikroorganizmusok, pl. az Escherichia coli és a
Proteus mirabilis elszaporodasabdl szarmazhatnak [9]. Az
ivartalanitott allatok koézul kettében Escherichia colit izo-
laltak, az egyikben (1. eset) enyhe neutrophil granulocytéas
infiltracidval, a masikban (5. eset) vizeletinkontinenciaval.
Egy prebubertalis szuka juvenilis vaginitisben szenvedett,
amelyrél kordbban értekeztiink (15. eset). Az Escherichia
coli, a S. pseudintermedius és az Enterococcus canin-
testini az ivartalanitott szukak genitalis traktusabdl a leg-
gyakrabban izolalt mikroorganizmusok [29]. Enhez képest
Pseudomonas aeruginosa és a Streptococcus acidominimus
kerllt izolalasra az ivartalanitott allatokban. Az ivartalani-
tott allapotot és az ivarzasi ciklust tekintve 6sszesen 11
kilonbozé tipusd mikroorganizmust (10 féle baktériumot
és 1 éleszt8t) tenyésztettlnk ki vizsgalatunkban.

Az opportunista aerob kérokozdk, az anaerob baktériu-
mok és a tinetmentes szukakbdl szarmazd Mycoplasma
nem feltétlenul utal fertézés jelenlétére [8]. Az ivarzasi
ciklus szerint prooestrus stadiumban Pasteurella mul-
tocida, B-hemolitikus streptococcusok, Escherichia coli
és mycoplasmak izolalhatdk [31], mig a vizsgalatunkban
Pseudomonas aeruginosa, Staphylococcus intermedius és
Staphylococcus kloosii keriilt kimutatdsra a prooestrusos
esetekben. A Pasteurella multocida és az Escherichia coli

in proestrus and 1 case in spayed dog. In 5 prepubertal
cases, severe PNL infiltration suggested that it might
be related to juvenile vaginitis.

Vaginal mucosa is not physiologically sterile and also
bacteria can be found in healthy bitches. Bacteria, free
or inside the epithelial cells, can be encountered in
vaginal cytology during proestrus and estrus [5, 7, 28].
Vaginal cytological examination revealed bacteria in 5
cases of the study presented, regardless of both clini-
cal, videovaginoscopic and microbiological examination
findings.

Clinically healthy bitches have both aerobic and
anaerobic vaginal bacterial population [5]. In cases
of juvenile vaginitis, bacteria are usually not isolated
from the vagina [8]. In two of our five juvenile vagini-
tis cases (Case 4 and 15) Streptococcus acidominimus
and Escherichia coli were cultured. Although we had
positive culture results the bitches had no obvious
clinical signs in accordance with literature [8], only
case 15 had a serous vaginal discharge without any
mucosal changes in the vagina. In four of the prepu-
bertal cases were the culture results positive, except
case 4 and 15, culture results had either no cytologi-
cal or clinical importance in case 23 and 28. Bacteria
isolated from the genital tract of adult females with
reproductive disorder are not different from healthy
females [5]. Reproductive tract diseases resulting from
changes in the vaginal microbiota may result from
the proliferation of enteric microorganisms such as
Escherichia coli and Proteus mirabilis [9]. Escherichia
coliwas isolated in two of spayed cases, one of them
(Case 1) had also a mild neutrophilia in cytological
samples, the other (Case 5) had urinary incontinence
and in a prebubertal bitch with prepubertal vaginitis
which discussed above (Case 15). Escherichia coli, S.
pseudintermedius and Enterococcus canintestini are
the most common microorganisms isolated from the
vaginal tract of spayed bitches [29]. Differently, Pseu-
domonas aeruginosa and Streptococcus acidominimus
was isolated in spayed cases. Regarding the neuter
status and stage of the estrous cycle, totally 11 dif-
ferent types of microorganisms (10 types of bacteria
and yeast) were cultured in this study.

Opportunistic aerobic pathogens, anaerobic bacte-
ria and Mycoplasma from an asymptomatic bitch may
not indicate the presence of infection [8]. According
to the sexual cycle, Pasteurella multocida, beta hemo-
lytic streptococci, Escherichia coli and mycoplasmas
are encountered in proestrus [31], while Pseudomonas
ageruginosa, Staphylococcus intermedius and Staphylo-
coccus kloosii were isolated in our cases at proestrus
stage. Pasteurella multocida and Escherichia coli are
frequently seen in estrus [31], none of our cases was at
estrus stage. Escherichia coli, Q-hemolytic, f-hemo-



gyakran mutathatd ki oestrus soran is [31], de egyik alta-
lunk vizsgalt allat sem volt ilyen stadiumban. Escherichia
coli, a-hemolitikus, B-hemolitikus és nem hemolitikus
streptococcusok, Pseudomonas, Pasteurella, Bacillus sub-
tilis és Staphylococcus intermedius leginkdbba a dioestrus
elsd felében kerll kimutatasra [31]. Vizsgalatunk soran
Enterococcus faecalis, Proteus spp., Staphylococcus
intermedius és Staphylococcus saprophyticus térzseket
taldltunk dioestrus stadiumban és Proteus spp.-t TED
szakaszban. A vizsgalatok eredményei azt mutatjak, hogy
kildonbo6z8 enteralis, opportunista és specifikus mikro-
organizmusok lehetnek a szukak hivelyében mind az
ivartalanitott esetekben, mind az ivari ciklus kllénb6z6
szakaszaiban.

A szukak ivari ciklusa soran fellépS hormonalis valtoza-
sok hlUvely-morfoldgiai, klinikai és citoldgiai eltéréseket
okoznak. Ezek a valtozasok befolyasolhatjak a mikro-
organizmusok fejlddését a huvelynyalkahartyaban [30].
Mivel a Candida spp. opportunista kérokozd, megtele-
pedik az eml8sdk bérén és nyalkahartyain, pl. a szaju-
regben, a nemi szervekben és a gyomor-bél traktusban.
Az olyan fizioldgiai valtozasok, mint az adott ciklusszak
és a vemhesség szintén hajlamosité tényezének sza-
mitanak a Candida spp. tUlszaporodasa szempontjabél
[30]. A gombat szukakbdl inkabb dioestrusos, kevésbé
anoestrusos stadiumokban izolaltak [9]. A szakirodalmi
adatokkal ellentétben gombéat nem tenyésztettink
ki egyik dioestrusos szukabdl sem, az érintett allatok
anoestrusban voltak. Noha nincs informacié a Candida
spp. altal okozott hivelygyulladasrél, Candida spp. mutat-
tunk ki egy ivarérés el8tti, juvenilis vaginitisben szenvedd
szuka hivelymintajabdl is.

A tanulmanyunk eredményei alapjan megallapithaté,
hogy a videovaginoszkdpos, citoldgiai és mikrobioldgiai
vizsgalatok kiértékelése hasznos adatokkal szolgalhat
az ivarérés eldtti, szexualisan aktiv és ivartalanitott
szukakrél, fuggetlenll attdl, hogy van-e klinikai sza-
porodasbioldgiai problémajuk vagy nincs. Fontos az
eredmények egylttes értelmezése, hiszen a bakté-
riumok vagy fehérvérsejtek jelenléte nem feltétlendl
jelent kéros allapotot. Egyes esetekben tlinetmentes
rendellenességek (pl. daganat, inkontinencia) megléte
is gyanithatd vagy igazolhatd az elvégzett vizsgalatok
alapjan. Ezért a kisallatgybégyaszatban a szukak szexu-
alis allapotatdl fliggetlenll rendszeresen javasolni kell
a tulajdonosoknak az ivarszervek részletes vizsgalatat.

A szerz8k kdszdonetet mondanak MELIKE CETIN-nek a
technikai segitségért.
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lytic and non-hemolytic streptococcus, Pseudomonas,
Pasteurella, Bacillus subtilis and Staphylococcus inter-
medius, respectively, are encountered in the first half
of diestrus [31]. Likely, our study shows Enterococcus
faecalis, Proteus spp., Staphylococcus intermedius and
Staphylococcus saprophyticus isolations in diestrus stage
and Proteus spp. in TED stage. The results of this study
showed that there may be different enteric, opportunis-
tic and specific microorganisms in the bitches' vagina of
both spayed and in different stages of the sexual cycle.

Hormonal changes occurring during estrous cycle in
bitches cause morphological, clinical, cytological and
vaginal modifications. These changes may influence the
development of microorganisms in the vaginal mucus
[30]. Because Candida spp. is an opportunistic mycosis,
it colonizes skin and mucous membranes such as oral
cavity, genital and gastrointestinal tracts of mammali-
ans. Physiologic changes like cycle stage and pregnancy
are also considered predisposing factors for Candida spp.
proliferation [30]. Candida spp. has been isolated higher
in diestrus and lower in anestrus stage of bitches [9].
Contrary to information in the literature above, Candida
spp. was not cultured in any of bitches in diestrus. The
cycle stage of these bitches cultured Candida spp. were
in anestrus. Although there is no information about to
vaginitis caused by Candida spp., in our case Candida
spp. was cultured in the vaginal samples of a prepubertal
bitch with juvenile vaginitis.

Based on the findings obtained from this presented
study, it is observed that joint assessment of videovag-
inoscopic, cytological and microbiological examination
results may present meaningful findings in prepubertal,
sexually active and spayed bitches whether or not they
have clinical reproductive problem. It is important to
interpret the results together, since the presence of
bacteria or white blood cells does not necessarily mean
a pathological condition. In some cases, the presence
of asymptomatic disorders (e.g. tumor, incontinence)
could also be suspected or confirmed by the tests
performed. Thus, regardless of the sexual status of
bitches in small animal practice, detailed reproductive
tract examinations should be routinely recommended
to the owners.

The authors thank to MEeLIKE CETIN for technical assistance.
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OSSZEFOGLALAS

A szerzGk adheziv és aligatorcsipeszes elektrodak mint nem-invaziv elektrokardio-
grafias mérési modszerek hasznalhatésadganak értékelését vizsgaltdk nem altatott
aligatortekn8sokben (Chelydra serpentina). Céljuk a legmegfelelébb protokoll kidol-
gozasa volt az EKG-vizsgalatok elvégzéséhez ebben fajban. Tiz allatmentd dllomason
é16 aligatorteknds EKG-vizsgalatat végezték el. Az allatok dtlagos testtomege 8,65 *
3,65 kg volt. A 4 elektrédat adheziv tapaddkoronggal, ill. aligatorcsipesszel rogzitették.
Eredményeik szignifikans negativ korrelaciora utaltak a testtémeg és az PQRST-komp-
lexusok rogzitésének sikeressége kozott. Tapasztalataik szerint az aligatortekn8sok
a hatukra fektetve, csipeszelektrodakkal vizsgalhatbak a leghatékonyabban.

SUMMARY

Background: Chelonian cardiology is a dynamically developing field in the veteri-
nary medicine, but guidelines to electrocardiographic examinations still need to be
established in many species.

Objectives: The aim of this study was to establish the best non-invasive method
for electrocardiographic measurements in non-anaesthetized common snapping
turtles (Chelydra serpentina) and to determine the most appropriate protocol for
performing ECG examinations in the species.

Materials and methods: Ten common snapping turtles were examined at a rescue
centre near Budapest between 9 and 11 a.m. The average body weight of the animals
was 8.65 + 3.65 kg. The water temperature was 18 °C and air temperature was 20-25
°C. The animals were removed from the water in the enclosure and placed into dorsal
recumbency for ECG measurements. Both adhesive and clamp electrodes were used
to secure 4 electrodes on each snapping turtle that took part in the study.
Results and discussion: Adhesive electrodes yielded results in 3 specimens, where
the PQRST complex could be seen. The average body weight of these animals was
6.5 kgs. The PQRST complex could be seen in 4 animals when using clamp electrodes
and their average body weight was 7.25 kgs. No useful ECG recoding could be captured
in 4 animals. The average body weight of these animals was 11.875 kgs.

Since a linear correlation could be established, Pearson correlation could be utilized;
the resulting R value was -0.64, which together with our number of elements (n =10)
indicated a significant negative correlation between body weight and the success
of recording PQRST complexes (p = 0.045) in the snapping turtles.

It was not possible to record enough consecutive heartbeats to reliably determine
the heart rhythm even in recordings with identifiable PQRST complexes.

Based on these results, the authors recommend the use of clip electrodes for
this species, because it is more effective than the adhesive electrodes. To secure
a non-anaesthetized snapping turtle, the authors recommend dorsal recumbency
during ECG examinations.



ELEKTROKARDIOGRAFIAS VIZSGALATI MODSZEREK

Az aligatortekn8s (Chelydra serpentina) a méasodik legnagyobb észak-amerikai
teknd@sfaj [1]. Ez a faj a legelterjedtebb az 6sszes észak-amerikai édesvizi teknds-
faj kozll: a trépusi terlletektdl, Ecuadortdl, Mexikén at, az Egyesilt Allamokon
keresztll egészen Kanadaig megtalalhatd [2].

Az ivarérés fligg a szélességi foktdl, amelyen az allat él, minél északibb egy popu-
lacid, annal késdbb kovetkezik be, igy emiatt 9 és 19 év kozé tehetd [3, 4]. A néstények
a szabadban legalabb 30, de akar 50 évig is élhetnek [4]. A tojasrakas ideje a tavaszi
hémérséklet novekedésével fligg dssze [5-7]. Az aligatortekndsok altalaban egyszer
tojnak évente, bar egyes kutatdsok azt mutatjak, hogy néhany ndsténynél egy év
kimaradhat tojasrakasok kozott [8, 9]. A lerakott tojasok szama északon nagyobb,
mint a tropusi populacidkban, és akar a 31 db-ot is meghaladhatja [10].

A tekn8soknek atipikus négylregl szivik van, amelyben a kamrak nem kulénUlnek
el egymastél fizikailag [11-13].

Kdzvetlen vagy fonendoszkdpos hallgatdézasos vizsgalat tekn3sok esetében nem
lehetséges, de a pulzusfrekvencia megallapithatd Doppler-eljaras segitségével
[13, 14]. HUllIBkben a tradicionélis, négy végtagra helyezett elvezetéshez elekt-
rokardiografiai (EKG-) elektrédak felhelyezhet8k aligatorcsipeszek segitségével
az axillaris és femoralis régidira, ez azonban teknésoknél akadalyokba Utkdzhet
[13-15]. A hatpancélba furt lyukakba elhelyezett elektrédak szakirodalmi adatok
alapjan eredményesek, de kifejezetten invaziv mddszernek szamitanak [14]. A
tapado elektrédak hasznalata tekndsékben fajtél, és ezaltal anatémiatdl figgben
valtozé EKG-eredményekhez vezet [15, 16].

HullGkben az EKG-mérések soran gyakoriak az alacsony elektromos amplitdddk
(3ltaldban < 0,1mV), amelyek értelmezése nehéz, emiatt j& érzékenységu és
preamplifikacidji felszereléssel lehetséges az értékelés és interpretacié [14, 17].
Az allat vazizom-aktivitasa és a tartd személy kézmozgasa is megnehezitheti az
interpretaciét [14].

Nagyon kevés, hull6fajokra vonatkozd EKG-referenciaérték talalhatd a nemzet-
kozi szakirodalomban [13, 16]. Az EKG-referenciaértékek megléte a szivbetegsé-
gek diagnosztikdjat és a paciens altatas kdozbeni monitorozasat is eldsegitheti
ezekben a fajokban [14-16].

A kutatasunk célja a tapadd és aligatorcsipeszes elektrédak, mint nem-invaziv
elektrokardiografias mérési modszerek hasznalhatésaganak értékelése volt nem
altatott aligatortekn8sokben. Tovabbi célunk volt meghatarozni a fajban a leg-
megfelel8bb protokollt EKG-vizsgalatok elvégzéséhez, az allatok, az allatapoldk,
az allatorvosok és a felszerelés veszélyeztetése nélkul.

A vizsgalatok a magyarorszagi allatvédelmi el8irasok fiyelembe vételével torténtek.
Osszesen 10, a Veresegyhazi Medveotthonban mikéds allatmentd allomason é16 ali-
gatortekndst vizsgaltunk déleldtt 9 és 11 6ra kozott és ezalatt az id6 alatt a helyszinen
nem tartézkodhatott Iatogatd. Minden teknds fizikalis vizsgalaton, testtomegmérésen
és a nemik meghatarozasan esett at, amelyet az ellatd allatorvos végzett. Az elekt-
rokardiografiai mérésekben csak a fizikalis vizsgalaton atesett, klinikailag egészséges
allatok vettek részt. A vizsgalatainkat 4 him és 6 néstény egyedben folytattuk le,
amelyek testtomege 2,5 kg-tdl 16 kg-ig terjedt. Az atlagos testsuly 8,65 * 3,65 kg volt.

Az allatokat egy kultéri kifutoban tartottak. A kifutdét a mentdallomas nyitva-
tartasi idejében a latogatok kivilrdl lathattak, de az allatokhoz nem tudtak kozel
kerllni. A kifutdé egy nagy medencét tartalmazott, amelynek a partja enyhén lejt.
A tekn8ésoknek nem okozott nehézséget ki és bemaszni a medence és a szam-
talan vizhez kdzeli napozdhely k6zott.



1. ABRA. Az aligdtorteknés
farokndl valé megfogdsa és
I6gatdsa kézbeni mérések
alatt az dllatok mozogtak

Ez a rogzitési moéd nem volt
alkalmas megfeleld mérések
lebonyolitasara. A tartd
allatorvos munkavédelmi
kesztylvel akadalyozta meg
a harapast

FIGURE 1. Recording
electrocardiographic
measurements while holding
the hanging common
snapping turtle by the tail did
not yield results as the animal
was constantly moving

This recording method is

not suitable for conducting
adequate measurements.
The attending veterinarian
prevented getting bitten with
the help of protective work
gloves
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Aviz nem attetszd és szamtalan Ureges faronk és egyéb fa targy volt a meden-
cébe helyezve, ami az allatok életmddjanak megfeleld rejtézésre szolgalt. A viz
hémérséklete 18 °C, a levegs hdmérséklete 20-25 °C volt a mérések elvégzése-
kor. Az allatok etetése hetente 3x tortént és halat, fiatal, sz4rtelen nyUltetemet,
ritkdbban 16- vagy marhahUst kaptak.

Az &llatokat a vizbdl eltdvolitottuk, és tobb rogzitési, ill. mérési mdbdszert
kiprobaltunk. A faroknal térténd megfogas és 16gatas alatt az dllatok mozogtak,
ezzel megakadalyozva a megfeleld mindségl felvételek készitését. Tovabba ez
a moédszer a hosszUl nyakuk és az agressziv természetik miatt mind az allatot
tartd, mind a vizsgalatot végzd allatorvost is a harapas jelentds kockazatanak
tette ki (1. dbra), ezért ezt a mérési mdodszert az elsé allat vizsgalata utan
elvetettlk. A vizb8l vald eltavolitas, mérés és vizsgalat utan a kifuté mellett
kialakitott terlleten az aligatortekndsoket hatukra fektettlk, a pontosabb és
biztonsdgosabb mérések érdekében. A fejet minden esetben munkavédelmi
kesztylivel takartuk le, a harapasok megel8zése érdekében. Fontos volt, hogy
a méréseket nem-invaziv mddszerrel végezzik, a tekndsok altatdsa nélkul.
Az aligatorteknds egyedi anatémiai sajatossaga, hogy a haspancél kisebb sok
mas tekndsfajhoz képest, igy az elektrodakat a plasztron és a labak kozotti
b&rred&kre tudtuk helyezni [15].




2. ABRA. Az elektréddkat
elészér adheziv
tapaddékoronggal régzitettiik
a hatpdncéljara fektetett
aligatortekn6sokon

Az allat fejérdl a kép
elkészitése idejére lett
eltavolitva a munkavédelmi

kesztyl

FIGURE 2. Adhesive
electrodes were applied on the
common snapping turtles in
dorsal recumbency

The protective gloves were
removed from the animal's
head only during the photo
documentation
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Az elektrédakat mind adheziv tapadékoronggal, mind aligatorcsipesszel rogzitet-
tUk az allatokon, és mindkét rogzitési mdodszerrel elvégeztik az EKG-vizsgalatokat.
Mind csipesz-, mind tapaddelektrodak esetében 4 elektrédat rogzitettlink az ali-
gatortekndsok bSrreddire. Kettdt a mellsd végtag és a haspancél, kettdt a hatsd
végtag és a haspancél kozotti bérreddire a jobb és bal oldalakon (2. és 3. dbra).

Az Innobase Pico Holter EKG-készUlékkel Innomed Medical Zrt.) készitett felvé-
teleket hét elvezetésben (I, II, I1l, AVR, AVL, AVF) rogzitettik, azokban az id8szakok-
ban, amikor a tekn8s6k nem mozogtak. A felvételeket 10 mm =1 mV erdsitéssel
vizsgaltuk, 50 mm/s papirsebességnél.

Az EKG-készUlékhez kapott program segitségével elemeztik a felvételeket,
amin értékeltlk a szivritmus meghatarozhatésagot, a P-hulldm hosszat (ms)
és amplitudéjat (mV), a QRS-komplexus hosszat, az R-hulldam amplitidéjat és a
P-intervallumokat mind a hét elvezetésben.




3. ABRA. Az elektréddkat
aligatorcsipesszel is rogzitettiik
a hatpdncélon fekvd
aligatorteknésén

Az allat fejét munkavédelmi
kesztylivel takartuk, hogy a
kutatast végz8k biztonsagat
garantaljuk

FIGURE 3. Clamp electrodes
were applied on the common
snapping turtles in dorsal
recumbency

The protective gloves were
used to guaranty the safety
of everyone taking part in the
study
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Az adatok statisztikai elemzéséhez minden allathoz egy 0-2 terjedd pontszamot
rendeltiink annak fliggvényében, hogy PQRST-komplexusok mindkét mdodszerrel
(2), csak az egyik médszerrel (1) vagy egyik mdédszerrel sem (0) készithet8k. Az
adatok linearitasa megerdsitésének fliggvényében Pearson-korrelaciovizsgalat
segitségével elemeztik az Osszefliggést az allatok testtomege és a vizsgalat
sikeressége kozott.

Tapadobelektrédakkal harom esetben sikerllt olyan felvételeket késziteni, amelye-
ken lathato volt PQRST-komplexus, ezeknek az allatoknak atlagosan 6,5 kilogramm
volt a testtomege. Csipeszelektrédakkal négy tekndsben tudtunk értékelhetd
felvételeket késziteni, ezen allatok atlagos tdmege 7,25 kilogramm volt. Osszesen
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négy egyedben nem sikerilt értékelhetd felvételt készitenlink egyik mddszerrel
sem, ezen allatok atlagos tdmege 11,875 kilogramm volt (4. dbra).

A kapott adatok kozti linearis korrelacid alapjan az yAnyag és modszer” fejezet-
ben leirt Pearson-korrelaciéanalizis R-értéke -0,64 volt, ami az elemszamunkkal
(n = 10) egyltt szignifikAns negativ korreldciéra utalt a testtdmeg és a
PQRST-komplexusok rogzitésének sikeressége kozott (p = 0,045).

Azokon a felvételeken, ahol azonosithatd PQRST-komplexusok voltak, nem sike-
ralt annyi egymast kovetd szivciklust rogziteni, hogy megbizhatéan meghataroz-
hatd legyen a szivritmus. A PQRST-komplexusok értékeit sem tudtuk statisztikai
modszerek segitségével elemezni azok kis szama miatt. Az allatok neme és a
kapott eredmények koz6tt nem volt statisztikai 6sszefliggés.
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4. ABRA. Az EKG-felvételek rogzitésének sikeressége (y-tengely: O — sem tapaddelektréda, sem csipeszelektréda nem ad PQRST-
komplexust. 1 — csak az egyik médszer ad PQRST-komplexust. 2 — mindkét médszerrel értékelhetd PQRST-komplexust kaptunk) a
testtémeg (x-tengely: gramm) fliggvényében

A szaggatott trendvonal alapjan linearis korrelacio van a két paraméter kozott

FIGURE 4. The success of the ECG recordings (y axis. O - neither the adhesive electrode nor the clamp electrode gives a PQRST complex.
1 - only one method gives a PQRST complex. 2 - the PQRST complex can be evaluated with both methods) body weight (x axis, gram)
Based on the dashed trend line, there is a linear correlation between the two parameters

MEGVITATAS

Az elmilt években a Magyarorszagon szabadon éI3 aligatortekn8sdk szama a
befogasok alapjan exponencialis ndvekedést mutatott. Ennek az invaziv teknds-
fajnak a kdrnyezetben vald elterjedése a mult- és jelenbeli hazikedvencként tartott
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népszer(iségének, a gyors novekedésének, a baratsagtalan természetének és ma
mar csak illegalisan tarthatd statuszanak tudhaté be.

Magyarorszagon a 2010-ben megjelent kormanyrendelet alapjan kilondsen
veszélyesnek mindsitett faj hazankban nem tarthaté allatkerteken kivil. Az dllat-
védelmi el8irdasok egyre szigorlUbb betartatasa és a szigoribb térvényalkotas azt
eredményezte, hogy a torvény szerint kildndsen veszélyes allatnak mindsitett
aligatortekn8sdket egyre nagyobb szamban engedik szabadon a tulajdonosaik
az orszag tavaiba. Az aligatorteknés nem &shonos faj Magyarorszagon, de tuléli
a teleket a hazank terilletén talalhaté alldvizekben.

Avizsgalatban részt vevs egyedek mindegyike Budapest kornyéki tavakban vald
befogéas utan kerllt az allatotthonba. Az allatok eredete, a szabadon engedést
megelbzd tartasi korilményei vagy takarmanyozasa sajnos ismeretlen volt sza-
munkra. Az a tény viszont, hogy ezek az allatok a magyar tavakban tllélték a teleket
is, azt mutatja, hogy megfeleld allapotban voltak, amikor illegalisan kerUltek be
oda. Ez a faj emberekre kiillondsen veszélyes. A magyarorszagi allévizekben még
alacsony vizallasnal sem lathaté gyakran a tavak alja. Az aligatorteknds agresz-
sziv, akkor sem mozdul meg, ha az ember kézeledik hozza. Kénnyen tdmad, erds
harapasa van, és nagyon sUlyos sérlléseket tud okozni. Ezért fontos, hogy az
elengedett allatokat minél elébb befogjak, és biztonsagos kornyezetbe helyez-
zék, ahol nem jelentenek veszélyt az emberekre. A Veresegyhazi Medveotthon
kialakitott egy terlletet ezeknek a mentett aligatortekn8sdknek. Tobb kifogott
allaton kulonféle, régebbi mechanikai sérilés volt lathatd. Ezeket a példanyokat
az allatorvosivizsgalat soran kiszelektaltuk, és nem keriltek be a kutatasban részt
vevl allatok kozé. A célunk csak egészséges egyedek vizsgalata volt a megfeleld
eredmények elérése érdekében. Tiz teknds felelt meg a kdvetelményeinknek, és
ezeket vontuk be a kutatasba. A vizsgalt allatok kis szama tekinthetd a kutata-
sunk limitaciéjanak. Mivel az dsszes allat magyarorszagi tavakbdl lett befogva és
sajnos az illegalisan elengedett allatok szama folyamatosan n&, ezért a jovébeli
célkitlizéslnk a vizsgalatok folytatasa néhany év milva, nagyobb [étszamU popu-
lacion, a jelen, elézetes eredményeink alatdmasztasara.

A tekn8sok poikilotherm allatok. A kdrnyezeti hdmérséklet befolyasolja a test-
hémérsékletiuket és szivmUkodéslUket [20-22]. Az aligatorteknésok széles kdrben
elterjedtek a trépusoktdl Kanadaig. Egy atlagos kora nyari napot valasztottunk a
mérések elvégzéséhez, hogy az eredmények a fajnak megfeleld értékeket tik-
rozzék.

A fizioldgids EKG-referenciaértékek megallapitasa nem egyszer( szamos allat-
kerti és vadon éI3 allat esetében, és gyakran kémiai immobilizacié szikséges.
Sok altatdészernek cardiovascularis hatasa is van, és igy az altatas befolyasolhatja
a kapott eredményeket [18]. A szerz8k célja nem-invaziv EKG-régzitési mddszer
meghatarozasa volt ebben az allatfajban, amely lehetdvé teszi a késSbbiekben
az emlitett referenciaérték meghatarozasat. A megfogds/rogzités tachycardiat
okozhat tekn8sdkben [19]. Bar az aligatorteknds természetes kdrnyezetében is
agresszivan viselkedik, a kdrnyezetbdl valdé eltavolitas kifejezett stresszel jar az
allat szdmara, ami nem fizioldgias EKG-eredményekhez vezethet. Az éber alla-
potban t6rténd mérésekhez minden esetben valamilyen régzités szikséges az
aligatortekndsoknél. A gyors, kifutd melletti mérések mellett dontottink, terepi
kortlmények ko6zott, hogy az eredmények a lehetd legjobban tiukrbzzék a faj nor-
mal értékeit. A tekn8soket a hatukra fektettik, hogy a méréseket ne befolyasolja
az allatok rogzitését végz4 személy kézmozgasa.

Kutatdécsoportunk korabban is vizsgalta az EKG-rogzitési lehetdségeit tekndsok-
ben, és rogzitett elektréodakat aligatorcsipeszekkel és adheziv tapaddkoronggal
az axillaris és femoralis b&rredSkre [15]. Az elektrédakat mind adheziv tapadd-
koronggal, mind aligatorcsipesszel rogzitettik az aligatortekn8sokre. Az aliga-
torcsipeszes rogzités volt a leggyorsabb és legbiztonsdgosabb mérési mddszer,
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és tobb allatban vezetett értékelheté PQRST-komplexusok régzitéséhez, mint a
tapaddelektrodak. Sajnos nem sikerUlt annyi egymast kovetd szivciklust rogzite-
nink annak érdekében, hogy megbizhatbéan meghatarozhatd legyen a szivritmus,
ezért ez ugyancsak a kutatas limitacidéjanak tekinthetd.

Az aligatortekn®s kisméret( haspancéllal rendelkezik, ezért nem okozott nehéz-
séget az elektrédakat kozvetlenll a bSrre rogziteni. Jelen kutatasunk sordan meg-
dllapitottuk, hogy aligatortekndsoknél a testtomeg és a PQRST-komplexusok
felismerhetésége kdzott negativ korreldcid van. Ennek oka az lehet, hogy az
aligatorteknds kis haspancéllal rendelkezik, amely nem védené meg az allatot
kell6en, de a kor elérehaladtaval a bére egyre vastagabba és keményebbé valik,
ezzel kompenzalva a haspancél hidnyossagait. A vastag bdr viszont rosszabb
EKG-elvezetést biztosit.

Fontos volt szamunkra, hogy az elektrédakat nem-invaziv moédon régzitsik. A
hatpancélra fart lyukakkal torténd EKG-vizsgalat nem elfogadhatd szamunkra, és
dllatvédelmi szempontokbdl sem. Az aligatortekn8sok haspancélja gyengébben
fejlett, mint sok mas tekndsfajé, igy konnyl hozzaférni az axillaris és femoralis
b&rred6khoz. Az altalunk végzett mérések a 9,5 kg alatti testtomegli tekn3sdknél
voltak eredményesek. Az efdlotti testtomegd allatokban vald hatékony és bizton-
sadgos noninvaziv EKG-vizsgéalat metodikajanak meghatarozasa tovabbi kutatast
igényel. A mells8 14b és nyak kozotti bérredd hasznalata mas teknds fajoknal
eredményesebbnek bizonyult, mint az axillaris régidban rogzitett elektrédak (15,
16), de az aligatorteknds veszélyessége miatt ez a testtajék nem redlis opcié a
nem altatott allatoknal.

A kiprobalt mérési mdodszerek elemzése utan és a jelen eredmények alapjan a
csipeszelektrédak hasznalatat javasoljuk ennél a fajnal, mivel jobban régzithetdk,
mint a tapaddkorongok. Az aligatorteknésok EKG-vizsgalatdahoz a hatfekvéses
rogzitést javasoljuk.

Jelenleg a tekn3sok szivbetegségeinek diagnosztizalasa az esetek tobbségében
csak boncolaskor lehetséges [23]. Tovabbi kutatas soran célszerli megallapitani
ezen allatfajok EKG-referenciaértékeit, amelyek ismerete segithet a szivbeteg-
ségek diagnosztizadldsban és potencialisan a gydgykezelésben is.

A szerzGk ezUton mondanak készonetet a Veresegyhazi Medveotthon vezet8sé-
gének és dolgozdinak, amiért lehetdvé tették ezt a kutatast.
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