DOKTORI (PhD) ERTEKEZES
TEZISEI

DR. JOO KINGA

MAGYAR AGRAR- ES ELETTUDOMANYI EGYETEM
KAPOSVARI CAMPUS







MAGYAR AGRAR- ES ELETTUDOMANYI EGYETEM

Elettani és Takarmanyozastani Intézet

Doktori Iskola vezetdje
PROF. DR. SZABO ANDRAS, DSc

Témavezetok:
PROF. DR. KOVACS MELINDA
az MTA rendes tagja

DR. KORBACSKA-KUTASI ORSOLYA

Egyetemi docens

FELSO LEGUTI FUNKCIOZAVAROK SPORT- ES
HOBBILOVAKBAN

Készitette:

DR. JOO KINGA

Kaposvar

2021



A KUTATAS ELOZMENYEI

Lovak teljesitmény csokkenésének kialakulasahoz szdmos tényez6
hozzajarulhat, ezek koz¢ tartoznak a felso €s alsé 1égutak betegségei, az izom- €s
vazrendszeri, a sziv- és érrendszeri elvaltozasok, tovabba a szubklinikai
izomelfajulasok is. El6fordulasuk gyakorisaga tekintetében a 1égzdszervi
megbetegedések az izom— és vazrendszeri korképek utan a masodik helyen allnak.

A lovak obligat orrlégzok, a lagyszajpadlas a gége alapjahoz szorosan
hozzafesziil, a szajgarat és orrgaratot nem kozlekedik egymadssal. Mig az ember
képes az orrban kialakulé novekvd légellenallasnal orrlégzésrdl szajlégzésre
valtani, addig a 16 az erek ¢és a felsd légutak izmainak Osszehuizasaval tudja
csokkenteni a légellenallast novekvd terhelés esetén. A teljes légellenallas
kétharmada mar nyugalomban is a fels6 1égutakban jelentkezik. Mivel ezen beliil
is az orrlireg ¢€s a gége a legsziikebb, belégzéskor a legnagyobb nyoméasvaltozas
ezeken a szakaszokon mérhetd. Munkavégzés soran lényegesen megnd a felsd
légutakon ataramlo levegd térfogata (a nyugalmi 4 1/s-rol akar 75 1/s-ra), ami
fokozottabb negativ nyomast, szivohatast valt ki. Az orrgarat és a gége, mivel nem
merev szerkezetiiek, hajlamosak az 6sszeesésre. Ennek megakadélyozasara aktiv
1izommunkara van sziikség. A 1€gzés soran, kedvez0 esetben, a levegd tigy aramlik
ki és be a tiidébe, hogy kozben turbulens dramlds nem alakul ki. Ha a levegd Utja
sziikiil, akkor drvények keletkeznek, amelyek koros 1égzési hangok kialakulasat
okozzak.

Mind a verseny-, mind a sport-, s6t, még a hobbi- céljabol tartott
lovaknak is szdmos felsd léguti problémajuk létezik, ami csokkent teljesitményt
¢s rendellenes légzési hangokat eredményezhet. Az dallatorvoslds leglijabb
diagnosztikai mddszereinek koszonhetden a felsé léguti funkciézavarok mar
alaposan kivizsgalhatoak. Az allo helyzetii endoszkopos vizsgalaton tal mar
dinamikus  endoszképozds is végezhetd. Habar egyes elvaltozasok

diagnosztizalasa, vagy legalabbis eldrejelzése mar nyugalmi helyzetben



lehetséges, a felsd légutak miikodési zavaraindl gyakran csak a terheléses
vizsgélatkor kaphatd definitiv diagndzis. Dinamikus esetben a lovat vagy
futdopadon torténd mozgatasa kozben, vagy a szokasos, lovas alatti munka soran
endoszkopozzak.

A fels6 1éguti betegségek kovetkeztében teljesitménycsokkenést mutatd
lovak kozel 50%-a csak mozgéas kdzben mutat koros tiineteket. A futdopados
endoszkopos vizsgalat (high-speed treadmill endoscope — HSTE) tette el6szor
lehetdvé, hogy pontosan meghatarozzak azoknak a felsd léghti elzarodasok a
hatterét, amelyek korjelzésére a nyugalmi endoszkdpos vizsgalat nem alkalmas.
A futopados vizsgalat elénye, hogy konnyebben lehet standardizalni, a 16
hamarabb kifarad, ¢és igy rovidebb id6 alatt jelentkezhet a kollapszus. Hatranya
azonban, hogy kelld hozziszoktatds utan a futépadon a lovat nem érik olyan
stresszhatasok, mint példaul egy galoppversenyen, és nem iil rajta zsoké/lovas, aki
befolyasolnd a szabad mozgast. A terhelés jellege tehat Osszességében nem
egyezik meg a tiineteket kivaltd napi terheléssel, és sokszor emiatt nem jelennek
meg azok az elvaltozasok, amelyek lovaglds sordn a teljesitmény csokkenését
okozzak. Tovabbi hatrany, hogy futdpad csak a jol felszerelt klinikdkon talalhato,
tobb napon keresztiil kell hozzdszoktatni a lovat, és még igy is torténhet baleset.
A terepen hasznalhatd endoszkép (overground endoscope — OGE) egy fejre
szerelhetd, garatiiregig felvezetett, orrjarati részben merev, ezaltal stabilitast
biztositd endoszkopbol, és kiilon erre a célra kifejlesztett kantarbol és
nyeregalatétbdl all, amelyek segitségével a 16hoz lehet rogziteni a miiszert. Az
endoszkop altal készitett felvételt a nyeregtaskaban elhelyezked6 felvevo rogziti,
de egy vezeték nélkiili monitoron éldben is figyelemmel kisérheté a garat
pillanatnyi képe. A monitor hatdtdvolsdga iddjarastol fiiggéen 300-500 méter, de
ha az ¢élokép nem is lathaté atmenetileg (tdvlovaglds, galopp, tigetd stb.),
felvételrdl a teljes munka visszanézhet6 és értékelhetd. Az OGE lehetdvé tette a

lovak munka kdzbeni, napi tréningjiik soran végzett, megszokott kornyezetiikben



vagy akar versenyekhez hasonld korilmények kozotti vizsgalatat. Az OGE-
vizsgalat jol tiikrozi a valodi torténéseket, mivel maga a miiszer nem befolyésolja
a lovak teljesitményét. A lovas alatti munka soran készitett felvétel esetén adat
nyerhetd arrol is, hogy mennyire jatszik szerepet a betegség kialakuldsaban a
lovas, a talzott szarra allitas (a nyak beszegése).

Az also 1éguti sziikiiletek, gyulladasok — mint az enyhe/kozepes és a
stlyos ldasztma — mar Snmagukban is teljesitménycsokkenést okozhatnak a
lovakban. A fels6 1éguti vizsgalatoknal figyelemmel kell lenniink ezekre az alsé
1éguti megbetegedésekre is, ugyanis a 1égutak gyulladdsa — amely érintheti az als6
¢s a felso légutakat egyarant — gyakran egyiitt jar a fels6 1éguti szlikiiletekkel. Egy
kutatas soran, amelyben 129 sportld dinamikus fels6 1éguti zavarait vizsgaltak, a
lovak kétharmadaban a légutak gyulladdsdnak egyértelmi jeleit talaltak. Azt
mutattak ki, hogy az als6 vagy felsé 1éguti gyulladds (lymphoid hyperplasia)
jelenléte szignifikans Osszefliggésben allt egyes felsé 1éguti funkcidézavarokkal
(lagyszdjpad instabilitas, garatkollapszus). A versenylovak felsd léguti
elvaltozasainak tekintetében a szakirodalom nagyon széleskorli, azonban a

sportlovak esetén még hianyos.

A DISSZERTACIO CELKITUZESEI

Célkitlizéstink volt, a fels6 1éguti funkcidzavarok bemutatasa sport- és

hobbi lovakban. (1. kisérlet)

Tovabbi célunk volt annak vizsgalata, hogy allhat-e asztmatikus
folyamat a lagyszajpad fels6 helyzetvaltozasanak (dorsal displacement of the soft
palate, DDSP) hatterében, tehat az als6 ¢és fels6 léguti elvaltozasok
Osszefiiggéseinek vizsgélata. Szintén célunk volt bemutatni az asztmatikus

eredetli DDSP klinikumat (2. kisérlet).



Végezetiil — a vilagon elséként — a kolumbiai criollo paso lovak felsé
léguti funkcidzavarait is vizsgaltuk. Feltételezésiink az volt, hogy ezen lovak
specialis jarmodja (“walking gait”) és kifejezett szarra allitdsa nagy hatassal lehet

a felsO 1égutak mechanikajara (3. kisérlet).

ANYAG ES MODSZER

Doktori munkdm soran harom kisérlet keriil bemutatésra.
Az 1. ¢és 2. Kkisérletet Magyarorszdgon (MTA-SZIE Nagyallatklinikai
Kutatocsoport), a 3. kisérletet pedig Kolumbidban (Universidad CES, Medellin)

végeztik el.

Alapvizsgalatok:

A kutatast olyan sport- (Orszagos szintii versenyeken indulo), hobbi- és lovas
bemutaton résztvevé lovakon végeztiik, amelyeknek kortorténetében csokkent
teljesitménys, illetve koros 1€gzési hangok szerepeltek. A kortorténet felvétele és a
fizikalis vizsgalat utan a lovakra overground endoszkop (overground endoszkop,
OGE) késziiléket rogzitettiink (Optomed, DR v3, Les Ulis, Franciaorszadg vagy
Tele-View Dynamic Equine Exercise Endoscope TV-506 Articulating Model). A
lovak fékezésére tobb esetben pipat hasznaltunk, de boditdszereket nem
alkalmaztunk.

Els6ként nyugalmi helyzetben vizsgaltuk meg a garat és a gége
megfigyelhessiik egy esetleges felsd 1éguti sziikiilet hatdsat. Az OGE vizsgalat
soran a lovak egy szabadtéri palyan, a szakaguknak megfeleléen, a megszokott

tréningjiiket végezték. Az endoszkop altal készitett felvételt a nyeregtaskaban
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elhelyezkedd felvevd rogziti, de egy vezeték nélkiilli monitoron élében is
figyelemmel kisérhetd a garat és a gége pillanatnyi képe. A monitor hatotavolsaga
300-500 méter, de ha az élokép nem is lathatd atmenetileg, felvételrdl a teljes
munka visszanézhetd és értékelhetd. A lovasoktol azt kértiikk, hogy minden
jarmodban eldszor hossza szérral lovagoljanak, majd szedjék Ossze lovukat és
beszegett fejjel is dolgozzanak vele. A vizsgélatot addig folytattuk, amig a 16
lathatdéan elfaradt, vagy mig a klinikai tlinetek hatterében allo felsé léguti
rendellenességet észleltiik.

A légutak vizsgalatakor minden fontosnak vélt informaciét feljegyeztiink.
Amikor a kértorténet, a klinikai tiinetek és a fizikalis vizsgalat eredményei alapjan
felmertilt az also 1égutak sziikiiletének gyanuja, akkor bronchoalveolaris lavage
(BAL) mintat is vettiink. Az olyan esetekben, amikor a 1éguti gyulladas hatterében
fert6z6 agens volt feltételezhetd, a 1égcs6bol vett mintat (trachea lavage, TL) is
tenyésztésre kiildtiikk, amely a felsd és alsd léguti rendellenességeket is jol
tikrozheti. Az olyan eseteknél, ahol a minta baktérium tenyésztése pozitiv
eredményt adott, tovabba az alsé légutak, a 1égcsd és a f0hdrgdk endoszkopos
vizsgalatakor egészségesnek bizonyultak, de a garat-gége tajék gyulladdsos
jeleket mutatott (lymphoid hyperplasia, ¢élénk vOros nyalkahartya ¢és
megndvekedett mennyiségli nyalka), a felsé légutak gyulladéasat feltételeztiik. A
kortorténet, a klinikai tiinetek, a tracheobronchialis nyalka mennyiség és a BAL
citologia alapjan kategorizaltuk a lovakat enyhe/kdzepes, illetve sulyos asztmas

lovakat tartalmazo6 csoportokra.
Kiegészito vizsgalatok, adatok:
Az 1. kisérletben a plazma laktat szint mérésére vérmintakat gyjtottiink.

Az els0 mintdit a munka megkezdése eldtt, nyugalomban, a masodikat a

bemelegitést kovetden, a harmadikat intenziv munkavégzés utan, az utolso



vérmintat pedig koriilbeliil 1 6raval munkat kdvetden vettiik le (1. tdblazat). A vért
a juguléris vénabol, egy natrium-fluoridot tartalmazo vakumesébe gytjtottiik. A
mintakat hitotaskaban, 4 oOran belil laboratoriumba szallitottuk, ahol
centrifugalasra keriiltek (10 percig, 4000 G-n). Ezt kdvetden a plazma laktat
szintek mérése tortént (Olympus AU/640, Japan, Tokio).

1. tdbazat: Vérmintak gyljtése

Vérminta Iddzités

0 Nyugalomban a bokszban, a munkat megel6zden

1 Terhelés kdzben, bemelegitést kovetden

2 Terhelés kdzben, intenziv munkavégzés utan

3 Nyugalomban a bokszban, 1 6éraval a munkét kdvetden

A 2. Kkisérletben aszerint csoportositottuk a lovakat, hogy enyhe/kdzepes
vagy sulyos loasztmat mutattak, tovabba a csoportok kialakitasanal azt is
figyelembe vettiik, hogy az allo vagy terheléses endoszkopia soran kialakult-e a
DDSP (2. tablazat).

2. tablazat: A lovak csoportositasa a 2. kisérletben

Csoportok Elvaltozasok

1. csoport Sulyos léasztma

2. csoport Stlyos l6asztma ¢s DDSP

3. csoport Enyhe vagy kozepes loasztma

4. csoport Enyhe vagy kozepes 16asztma és DDSP

DDSP = dorsal displacement of the soft palate (lagyszajpad fels6 helyzetvaltozasa)



Azoknal a lovaknal, amelyeknél szignifikans als6 1éguti sziikiilet é&s DDSP
igazoltan egyidejlileg jelentkezett, rovid hatast horgoétagito (atropin, 0.02 mg/kg)
hatasa alatt is elvégeztik az OGE vizsgélatot, annak érdekében, hogy
megfigyeljiilk, milyen valtozds kovetkezik be a felsd légutakban, miutan

csokkentettiik az also 1éguti sziikiiletet.

A 3. kisérlet soran egy specialis 16fajtat, a kolumbiai criollo paso lovakat
vizsgaltuk. A criollo lovakat az 1980-as évek Ota intenziven szelektaljak
jarmodjuk alapjan és egész Kolumbia teriiletén megtalalhatoak.

Ezeket a lovakat 4 vonalra osztjak a jarmodjuk alapjan (Paso Fino, Trocha,
Trocha-Gallop és Trot-Gallop). Minden olyan criollo 16, amely Federacion
Colombiana de Asociaciones Equinas-Fedequinas torzskonyvi regisztracioval
rendelkezik, versenyezhet Kolumbia teriiletén. A criollo lovak Osszes jarmodja
ugynevezett 1ép6 jarmod (“walking gaits’), azaz minimum egy lab mindig foldet
ér, tehat nincs lebegd fazis, tovabba magas nyaktartas, erOteljes szarra allitas
jellemzd rajuk. A 1épészaj rendkiviil gyors, mig a 1épéshossz, igy a sebesség is
igen Kicsi. Az Osszes jarmodra oriasi energia befektetés jellemzo, a kifejezett
Osszeszedettség, ami még kimeritdbbé teszi a jarmodokat, fontos tényezdként

szerepelhet a felsoé 1égutak mechanikdjat illetden.

Statisztikai eljarasok

Fisher-egzakt tesztet alkalmaztunk, hogy elbiraljuk az also és fels6 léguti
szlikiiletek kozotti Osszefliggést. A laktat szint atlagértékeit egymintés t-probaval
szamoltuk, 0,95-0s konfidencia intervallum (Confidence interval, Cl) mellett. Az
atlagok Osszehasonlitasara pedig paros t-probat (paired sample t-test)

alkalmaztunk (1. kisérlet).



Binomialis tesztet (Clopper-Pearson modszer) alkalmaztunk (P<0.05) a
DDSP gyakorisaganak becslésére a vizsgalt csoportokban. (2. kisérlet)

A statisztikai elemzéseket Python programozasi nyelv hasznalataval, SciPy
(1.4.1) konyvtaraval végeztiik. Egyoldalas Fisher-egzakt tesztet hasznaltunk a
pozitiv kontingencia vizsgalatara (P<0.05), paronként Osszehasonlitva a fels6

1éguti funkcidzavarokat (3. Kkisérlet).

EREDMENYEK

1. kisérlet

Osszesen 19 — 4 és 21 év kozotti (10,8+4,8) — lovat vizsgaltunk, amelyek
kozil 9 16 kanca, 10 pedig himivara (herélt vagy mén) volt. DDSP-t
diagnosztizaltunk 8/19 16nal, amelyet mar all6 helyzetben is megfigyelhettiink 4
esetben. Bal oldali gégebénulast (recurrent laryngeal neuropathy, RLN) 15/19
l6nal allapitottunk meg, ezek kozil 11-nél az RLN mellett egyéb felsd léguti
szlikiilet is megjelent. A garat stlyos foku Osszeesé€sét lathattuk 2 16nal munka
kozben, amely elvaltozast eldre jelzett az allo helyzetli vizsgéalat. Két esetnél
viszont — bar allo helyzetben megfigyelhettiik a garatkollapszust — terhelés soran
teljesen kompenzalddott a folyamat. Minden DDSP eset gyulladésra vagy léguti
szlikiiletre volt visszavezethetd, ami eltér a versenylovaknal tapasztaltaktol, ahol
az extrinsic eredet (konstitiicids probléma) a gyakoribb. A nyugalmi vizsgalat az
obstrukcids eredetnél bizonyult a legszenzitivebbnek.

Kiegészitd vizsgalat soran a lovak plazma laktat szintjét vizsgaltuk. A
laktat szintek atlagértékeit a 3. tdblazat mutatja be. Az intervallumokat 1 mintés t-
probaval szamoltuk ki 0,95 CI mellett. Paros t-probat alkalmazva alatdmasztottuk,
hogy a nyugalomban mért értékek (0) szignifikdnsan magasabbak a munka alatt
mérteknél (1 és 2).



3. tablazat. A plazma laktat szintek atlagértékei.

0. Nyugalmi
(munkavégzés elott)

1. Munkavégzés kozben
(bemelegitést kovetden)

2. Munkavégzés kozben
(intenziv munkat kovetden)
3. Nyugalmi
(munkavégzést kovetden)

0.93 £ 0.21 mmol/l

0.48 + 0.08 mmol/l

0.54 £ 0.19 mmol/l

0.75 = 0.2 mmol/l

2. kisérlet

Osszesen 57 — 4 és 21 év kozotti (11,3£3,2) — lovat vizsgaltunk, amelyek
koziil 25 16 kanca, 32 pedig himivara (herélt vagy mén) volt. Minden lovat az
asztmatikus folyamat exacerbacidja soran vizsgaltunk. Enyhe vagy kozepes
l6asztmat 25, sulyos 16asztmat pedig 32 16 esetében diagnosztizaltunk. Azokat a
lovakat, amelyek pozitiv TL bakteriologiaval rendelkeztek, kizartuk a
tanulmanybol, igy Osszesen 22 enyhe/kdzepes és 32 stlyos asztmat mutato lovat
vettiink szamitasba. Megallapitottuk, hogy az enyhe vagy kdzepes asztmat mutato
lovak tobb, mint 60%-anal (18/22 16, 59.7 — 94.8%, binomialis teszt, 95% CI) ,
¢s a sulyos asztmat mutatd lovak tobb, mint 79%-anal (29/31 16, 78.6 % — 99.2
%, binomialis teszt, 95% CI) DDSP is megfigyelhetd volt a nyugalmi

endoszkdpos vizsgalat soran.

Tizenegy, stlyos asztmaval diagnosztizalt 16 esetében terhelés soran is
elvégeztik az endoszkOpos vizsgalatot, amely sordn minden eseteben
megfigyeltiilk a DDSP kialakulasat. Két 16 esetében egy masodik OGE vizsgélatot
is elvégeztiink, miutdn a lovak intravéndsan atropint kaptak. Semmilyen
szignifikans valtozas nem volt megfigyelhetd, mindkét 16nal Ujra kialakult a

DDSP. Az OGE soran minden 16 kohogott a DDSP-vel egyidejtileg (71.5% —
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100.00%, binomialis teszt, 95% CI), semmilyen mads tipikus koros 1égzési hang

nem volt megfigyelheté a DDSP kialakulésa soran.

3. kisérlet

Osszesen 40 — 2 és 11,5 év kodzotti — criollo lovat vizsgaltunk, amelyek
koziil 16 16 kanca, 24 pedig himivara (herélt vagy mén) volt. Minden lovat allo és
terheléses endoszkdpia sordn is vizsgaltunk. A kannaporc kollapszus 35/40
esetben volt megfigyelhetd terhelés soran, ezek koziil a dinamikus gége kollapszus
(dynamic laryngeal collapse, DLC) bizonyult a legjelentdsebb elvaltozasnak, de a
kannaporc szarvnytlvany csucsanak ventromedialis luxdcidja és RLN is
megfigyelhetd volt. A DLC megjelenése szignifikansan kdthetd volt a hangszalag
kollapszushoz, a garatkollapszushoz ¢és a gégefedd szélének medialis
kollapszusadhoz. A DLC foka szignifikdnsan romlott a terhelés intenzitasaval. Két
DLC esetében a gége dorsalis nyalkahartyared6jének ventro-rostralis
helyzetvaltozasat lathattuk. Kilenc esetben a palatopharyngealis iv rostralis
helyzetvaltozasa volt megfigyelhetd a kannaporc kollapszusok mellett. DDSP-t
csak 4/40 esetben allapitottunk meg.

KOVETKEZTETESEK

Versenylovak korében — amelyek lehetnek galopplovak vagy tigetélovak
— a szakirodalom széleskori a felsé 1éguti funkciozavarokat illetéen. Sportlovak
¢s hobbilovak tekintetében a felsd 1égutak rendellenességeirdl szolo szakirodalom
viszont nagyon hidnyos. Tovabba a specidlis jarmoda sportloként és lovas
bemutatokon hasznalt kolumbiai criollo paso lovak felsé 1éguti funkciozavarait a
szakirodalom mindezidaig még nem vizsgalta.

A DDSP egy 1j, lehetséges hatterét mutattuk be a magyar lopopulaciok
vizsgalata soran. A l6asztmaval egyidejiileg gyakran figyelhettiink meg DDSP-t a
hobbilovakban. Azt feltételezziik, hogy ebben az esetben DDSP nem kizarélag az
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alsé léguti sziikiilet okozta negativ nyomasnovekedés kovetkeztében alakul ki,
hanem inkabb a bronchospasmusnak és a léguti gyulladasnak egyiittesen
tulajdonithatd. Ezekben az esetekben elsOdlegesen az also légutak kezelését
javasoljuk. A criollo lovak esetében az intenziv munka ellenére relative ritka volt
a DDSP kialakulésa. Feltételezziik, hogy a kifejezett szarra allitas, amely jellemzo
ezen lovak specidlis jarmddjara, inkabb akadalyozhatja az extrinsic eredeti DDSP
kialakulésat.

A kannaporc kollapszusok kozott az RLN volt a leggyakoribb, mig a DLC
Osszesen egy esetben jelent meg a magyar sport- és hobbil6d populécioban. Ezzel
szemben, a kolumbiai criollo lovak esetében a DLC bizonyult a leggyakoribb
kannaporc kollapszusnak. Ez utobbi eredmény szokatlan és a DLC tipikusan csak
néhany lofajtaban jelenik meg vildgszerte. Feltételezésiink szerint a criollo lovak
esetében a DLC-re hajlamosito tényezOk kozé tartozik, egyrészt a kifejezett szarra
allitds, masrészt az, hogy ezek a lovak relative kicsi atmérdji gége lumennel
rendelkeznek. Egy masik ritka gége diszfunkcid, a kannaporc szarvnyulvany
csticsanak ventromedialis luxacidja is feliilreprezentalt a criollo lovak alkotta 16
populacioban. Habar a legfontosabb kannaporc kollapszus a criollo lovak korében
a DLC, javasoljuk a kannaporc kollapszus egyéb lehetséges hattereit (mint RLN
vagy gége diszplazia) a diagnosztika soran kizarni. Ennek érdekében gége
ultrahang rutinszerii elvégzését ajanljuk DLC gyantja esetén. Kiilonds tekintettel
azokra az esetekre, ahol kétoldali kannaporc kollapszus asszimetrikus, illetve ahol
tarsjelenségként megfigyelhetd a palatopharyngealis iv rostralis helyzetvaltozasa.

Véleményiink szerint, a felso léguti sziikiiletek értékelésekor figyelembe
kell venni, hogy a lovat melyik szakagban alkalmazzdk. Mig példaul egy
versenylo esetén a caudalisan és ventralisan helyezkedé gége el6nytelen, addig
sportlovaknal a gége rostralis pozicidja fels6 1éguti sziikiilethez vezethet a fej

beszegésekor.
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Fontos, hogy az also ¢és felso 1égutakat egy egységként kezeljik, hiszen az
also 1éguti rendellenességek gyakran fels6 1€guti funkcionalis problémat okoznak
(pl.: léasztma — DDSP kapcsolata), ugyanakkor a felsd légutak szilikiilete is

szerepet jatszhat also 1éguti betegségek 1étrejottében.

UJ TUDOMANYOS EREDMENYEK
LAGYSZAJPAD FELSO HELYZETVALTOZASA

1. L6 asztma estén gyakori tarsjelenség a lagyszajpad felsé helyzetvaltozasa.

2. A lagyszajpad felsd helyzetvaltozas eredete sport- és hobbilovakban
jellemzdéen als6 léguti szikiilettel, illetve 1éguti gyulladdssal hozhato
Osszefiiggésbe.

3. Azoknal az eseteknél, ahol a lagyszdjpad felsé helyzetvaltozas és a
loasztma egyidejlileg jelenik meg, a kezelésnél elsésorban az alséd

l1égutakra kell fokuszalni.

KOLUMBIAI CRIOLLO PASO LOVAK

4. A kolumbiai criollo paso lovak legfontosabb fels¢ 1éguti funkcidzavara a
dinamikus gége kollapszus.

5. A gége dorsalis nyalkahartyareddjének ventro-rostralis helyzetvaltozasat,
ami fels6 légutakban egy ritka elvaltozas, el kell kiiloniteni a
palatopharyngealis iv rostralis helyzetvaltozasatol kolumbiai criollo paso
lovakban.

6. A kannaporc szarvnyulvany csucsanak ventromedialis luxacidja
feliilreprezentalt a criollo lovak korében.

7. A criollo lovak esetében az intenziv munka ellenére is relative ritka a

lagyszajpad felsd helyzetvaltozasa
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