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1. Bevezetés

Az allatorvosoknak, az etologidban val6 jartassaga ma sokkal nagyobb jelentdséggel bir,
mint par évtizeddel ezel6tt. Koszonhetden annak, hogy a haszonallattartassal szemben a kis-
¢s egzotikus allatok tartdsa nagymértékben eldtérbe keriilt, és ez a mikodd praxisok
tevékenységi korében, foldrajzi elhelyezkedésében is megnyilvanul. Gondolunk itt arra,
hogy a praxisok nagy része ma mar csak kis- és egzotikus allatok ellatasaval foglalkozik és
ezek is leginkabb varosokban miikodnek. Mig a haszonallatokkal foglalkozo kollégak
értelemszertien vidéken tevékenykednek, de ma mar 6k is tobbségében “kénytelenek”

kisallat praktizalast is folytatni.

Az etoldgiai ismeretek jelentdségét szerencsére ma mar az is noveli, hogy az allatokat egyre
kevésbé “fogyd” eszkdznek, hanem inkabb tarsallatnak tekintik az emberek. Illetve a
haszonallatok esetében az allatok jolléte is el6térbe keriilt és erés6dd mértékben fog a

jovOben érvényesiilni.

A varosokban koncentralodo allattartds €s az emberi tarsként vald kezelésiik viszont
problémakat okozhat azzal, hogy az allatokat nem az igényeiknek megfeleld tartasi-,
taplalasi és kezelési viszonyok kozott tartjadk, hanem az emberek igényeinek megfelelden,
emellett sokszor a helytelen, akar humanizal6 hozzaallas is megjelenik a tartott allatokkal
szemben. Ezek az allat szamara stresszorként hathatnak, ami hosszi tavon nem csak
viselkedési problémdkban jelentkezhetnek, hanem akar szervi jellegli elvaltozasokat is

képesek okozni hosszu tavon.

Az allattartok szamara az allatorvosok, mint képzett szakemberek, tekinthetok még ma is a
- és hiteles hirforrasoknak az allatok tartdséval kapcsolatban. Ezért az allat viselkedésével
¢és annak problémaival, valamint a tartasi és nevelési koriilményeknek az allat jollétében
betoltott szerepével kapcsolatban ndni fog az allatorvosok felé az igény, hogy az ilyen
jellegli problémakban segitséget, tanacsot tudjon adni. Az egyes betegségek kezelése soran,
vagy az allattal vald taldlkozés sordn tapasztalt problémak esetében is a jovOben nagyobb
figyelmet kell forditani a hattérben meglévd stresszor forrasokra és ezek esetleges feltarasra,

hogy valdban az allatok jollétét szolgalhassuk.

Fontos ez azért is, mivel az allatok viselkedési problémainak kezelésére korlatozottan allnak
rendelkezésre gyogyszerek, s ezek sem mindig hozzak meg a tolikk remélt hatast. Mivel
kevés gyogyszer vagy gyogyszernek nem mindsiilé gyogyhatasu készitmény (pl.: S.0.S

animal bonbon) rendelkezik kifejezetten allatokon vald hasznalati engedéllyel, ezért a
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legtobb allatorvosok altal ilyen célokra hasznalt gyogyszert eredetileg csak emberi
felhasznalasra engedélyezték. Ez utobbiak pontos farmakokinetikajat nem minden esetben
ismert az egyes allatfajokon, valamint az egyes egyedek is nagymértékben eltérd valaszt
produkalnak az alkalmazott dozisokra. Igy a gyogyszerek publikalt dozisai széles hatarokon
beliil valtozhatnak a beadasi méd, az egyéni kiilonbségek ¢s az elérni kivant cél
figgvényében, ezzel is ndvelve a veszélyét a mellékhatasok, tuladagolasok, valamint az

esetleges hatas elmaradasok lehet6ségének (Principles, 2016).

A viselkedés terapiaban alkalmazhaté készitmények kozott vannak természetes

hatoanyagtartalmu és er6sebb nyugtatd hatasu gyogyszerek.

Elébbiek kozé tartoznak a kiillonb6zd feromonokat tartalmazd készitmények, mint az
Adaptil, mely kutyakra nyugtaté hatasu feromont, a Feliway, Felifriend, és a Feliscratch
mely a macskakra hat6 feromont tartalmaz (Principles, 2016). Léteznek még L-teanint, -
casozepint és L-triptofant tartalmazo készitmények, melyek akar diétds tdp forméajaban is
adagolhatoak (Sechi és mtsai., 2017). Gyogyndvényeket szintén felhasznalnak a viselkedés

crer

officinalis (rozmaring), Tilia spp. (hars fajok) (Sechi és mtsai., 2017).

Er6sebb hatasu szerek kozé tartoznak az acepromazin, benzodiazepin, triciklikus
antidepresszans (TCA), szelektiv szerotonin visszavétel gatld (SSRI), B-blokkolo, a2-
agonista, szerotonin antagonista visszavétel gatlo, antikonvulziv és monoamino-oxidaz gatld

(MAO) hatéanyagot tartalmazo6 gyodgyszerek.

Célkitlizéstink volt kérdéivvel minél nagyobb szdmu praktizald allatorvostol informaciot
az ezen a téren jelentkezd igényeikrdl. Tovabbi célunk volt felmérni az etoldgiai ismeretek
jartassagaban valo fejlodésre, az ) dolgokra vald nyitottsagot, valamint ezt 6ssze kivantuk

vetni a praktizalas elhelyezkedésével, formajaval és ellatasi korével.



2. Szakirodalom attekintése

2.1 Stresszorok és ezek hatasara kialakulé stressz hatas
Fontos ismerniink a stressz fogalmat ahhoz, hogy megértsiik milyen folyamatok allnak a

stressz okozta betegségek hatterében.

Minden ¢l6 szervezet szamdra nélkiilozhetetlen a belsé kornyezet allandosdga, melyet
kiilonb6zé mechanizmusok utjan ér el, mely mechanizmusokat 0sszefoglald néven
homeostasisnak neveziink (Chrousos és Gold, 1992; Rudas és Frenyo 1995). Ezt a rendszert
folyamatosan kiilso és belsd hatasok érik, ezeket a hatasokat értelmezhet;jiik stresszorokként.
Ennek értelmében a stressz fogalma tulajdonképpen egy olyan diszharmonia, mely az €16

szervezet homeostasisat fenyegeti (Chrousos és Gold, 1992).

A szervezetet ér6 stresszoroknak alapvetden két fajtajuk van: az érzelmi vagy pszichés és a
fizikai stresszorok (McEwen, 2007; Verga, Luzi és Carenzi, 2007). Pszichés stresszor lehet
a szocidlis stressz, a félelem ¢és a fajdalom. Melyek kialakuldsanak hatterében kiséallatok
esetében altalaban a nem az allat szamara megfeleld kornyezet megteremtése, elhelyezési
hibak és nem megfelelé banasmod allnak (Verga, Luzi és Carenzi, 2007; Zymantiene és
mtsai., 2017). Az allatoknal a hibas tartasi koriillmények szintén jarhatnak fizikai stresszorok
megjelenésével is. Ugymint a til magas vagy éppen alacsony tartasi hémérséklet,
paratartalom vagy az élettér nem megfeleld mindsége €s nagysaga, mely megakadalyozhatja
az allatnak a fajra/fajtara jellemz6 mozgasformak és mozgasigény kielégitését (Scharmann,

1996; Verga, Luzi és Carenzi, 2007).

Bizonyos stresszorok mind pszichésen mind pedig fizikailag is hatnak az allatra. Ilyen
stresszorként értelmezhetd a normal értéket meghaladd zajhatés is, mely hosszatavu hatasa

kifejezett egészségromlast idézhet el (Zymantiene és mtsai., 2017).

2.2 A stressz élettana, hormonalis hattere

A szervezet egy karos inger, stresszor hatdsara reagalhat specifikus vagy altalanos
folyamatokkal (Chrousos és Gold, 1992; Rudas és Frenyd 1955). Az olyan stresszorokra,
melyekre a szervezetnek nincs specifikus valasza, a szervezet mindig egyféleképpen reagal,

melyet generalis adaptacios szindromanak nevezziik (Rudas és Frenyo 1995).

Mind a fizikai és pszichés stresszorok kozponti és periférids valaszokat generdlnak a
homeostasis fenntartasara. Kozponti valaszként idegi jelatviteli folyamatok indulnak be,

melyek befolyassal vannak az izgatottsagra, figyelemre, érzékelésre, éberségre, valamint



gatlo hatassal a vegetativ funkciokra, mint a taplalkozas vagy a szaporodés. Periférids
valaszként a valtozasok f6 célja a szervezet erdtartalékainak ujraclosztdsa, az oxigén ¢€s
energiaforrasok kdzponti idegrendszerhez és a stressznek kitett test részeihez valo juttatasa

(Chrousos ¢és Gold, 1992).

A stresszor két f6 rendszert aktival az €16 szervezetben. Egyrészt a hypothalamus-
hypophysis- mellékvese tengelyt, masrészt a szimpatikus idegrendszert (Chrousos és Gold,
1992; Johnson és mtsai., 1992).

2.2.1 Hypothalamus.hypophysis-mellékvese tengely (HPA tengely)

A tengely aktivalasakor a hypothalamus teriiletén felszabadul a corticotropin releasing
hormon (CRH), mely az agyalapi mirigybe jutva serkenti az ACTH felszabadulast. Az
ACTH a mellékvesekéregbe jutva nagy mennyiségili glitkokortikoid termelését eredményezi
(Chrousos és Gold, 1992; Johnson és mtsai., 1992; Rudas és Frenyo, 1995) A
mellékvesekéregben keletkezett gliikokortikoidok az egész szervezetre hatassal vannak.
Befolyasoljak az anyagcserét: né a gliikoneogenezis, lipolizis és a proteolizis, melyeknek
célja az energia gyors ¢s hatékony mobilizdldsa. Hatdsara nd a vérnyomas és a
szivfrekvencia, valamint a 1égzésszam is. Az immunrendszerre kifejtett hatdsként a
gyulladasgatlas és immunszupresszio jelentkezik. A stresszel gyakran sszefliggésbe hozott
gyomorfekély kialakuldsdhoz pedig a gyomor- bélcsatorna regeneralodasanak lassuldsa,
valamint a szekréciojuk megnovekedése vezet (Chrousos és Gold, 1992; Johnson és mtsai.,

1992; Rudas és Freny0,1995; Segerstrom és Miller, 2004; Verga, Luzi és Carenzi, 2007).

2.2.2 A szimpatikus idegrendszer szerepe a stresszre adott valaszreakcioban

A szimpatikus idegrendszer aktivalodasa esetén a vegetativ folyamatok hattérbe szorulnak,
az energia atcsoportositasa ez altal lehetdvé teszi a gyors reagalast, a megfeleld
energiaellatast az adott szervrendszerek szamara (Chrousos és Gold, 1992; Rudas és
Freny0,1995). A szimpatikus idegrendszeri hatas talsulyakor tigynevezett alarm reakciorol
beszélhetiink, melynek lényege, hogy a szervezet mozgoésitja az energia raktarait.
Kovetkezményeként gyorsul a szivfrekvencia, a keringd vér a zsigeri szervek és bor helyett
foleg az izmokba ¢és a koronaridkba keriil. Emelkedik a vordsvérsejtszdm, mely a
megnovekedett oxigén igényt igyekszik kielégiteni. Ugyanennek az érdekében a bronchusok

kitagulnak, hogy a felvett oxigénmennyiség elegendd legyen. A pupilla kitagul, az



emésztOtraktus mitkodése gatlodik. NO a glikogenolizis és a lipolizis, gatlodik az

inzulinszekrécio (Rudas és Frenyo, 1995).

2.3 A hosszutavu stressz hatasa a szervezetre

Elettani esetben a stresszhatas és az okozott stressz vélaszreakciok akut lefolyasuak. Ilyen
esetben az okozott folyamatok a szervezetben atmenetiek, nem jelentenek egészségkarositd
hatast, vagy kifejezetten elonyosek is lehetnek. Ezzel ellentétben a hosszl ideig hatd, igy
kronikus tekinthetd stresszhatasnak kitett szervezetben sulyos egészségligyi karok

alakulhatnak ki (Chrousos és Gold, 1992).

A szervezet energia tartalékai végesek, ha a stressz hossz idon keresztiil éri a szervezetet,
ezek a tartalékok kimeriilnek, az allat akar el is pusztulhat, vagy kialakulhatnak tigynevezett
adaptaciés betegségek példaul sziv és érrendszeri problémdk, gyomorfekély,
majelégtelenség, iziiletgyulladas, stb. (Rudas és Frenyo6, 1995; Kivimaki és mtsai., 2002). A
kontrolalatlan hosszu ideig tart6 stressznek negativ kdvetkezményei vannak mind az egyed

fizikai, mind a mentalis egészségére nézve (Chrousos és Gold, 1992; McEwen, 2007).

A folyamatos stressz patkanykisérletekben ahedonidt eredményezett, melynek
eredményeként az dllatok kevesebbet fogyasztottak a szadmukra kinalt édes izl
cukoroldatb6l. Ennek oka, hogy a kronikus stressz rontja a jutalmazd rendszer
szenzitivitasat. Az aheddnia a human depresszi6 egyik 6 tiinete (Willner és mtsai., 1987,
Gronli és mtsai., 2004; Kompagne és mitsai., 2008). Ugyanezen kisérletek soran
megfigyelték az alvdsmintdzat megvaltozasat, a REM fazis meghosszabbodasat, az alvas
szakaszossa valasat (Gronli és mtsai., 2004) és a cirkadian ritmus faziseltolodasat is (Gorka,
Moryl és Papp, 1996). A hossztdvli memoria szintén €rintett a glilkokortikoidok oxytocin

receptoraira kifejtett hatdsa révén (Liberzon és Young, 1997).

Mivel a stressz reakcié soran a vegetativ funkciok hattérbe szorulnak, ezéltal a stressz
jelentdsen befolyasolhatja a reproduktivitds. Ez zavart jelenthet a termékenység ¢és
termékenyitd képesség, a szexualis magatartdsokat, és az anyai viselkedési formak

tekintetében is (Chrousos és Gold, 1992; NG, 2000; Pardon és mtsai., 2000).

Az immunrendszerre szintén karosak a hossza idon at hat6 stresszorok, melynek akar stilyos
kovetkezményei is lehetnek (Chrousos és Gold, 1992; Segerstrom és Miller, 2004; Stults-
Kolehmainen, Tuit és Sinha, 2014; Zymantiene és mtsai., 2017). Ezt bizonyitja az a kisérlet

IS mely soran patkanyokat tettek ki hosszll tavon jelentds zajhatasnak. A kisérlet végére



egyetlen patkdny maradt egészséges. A f0 elvaltozasokat a vesében, majban és tiiddben
észlelték. Jelentds résziiknél alakult ki tiidédgyulladds, lymphadenopathia és hurutos
bélgyulladas, valamint daganatos betegségek is (Zymantiene és mtsai., 2017).

Human kisérletekben a krénikus stressz foként a sziv és érrendszeri problémak teriiletén
jelentett jelentds egészségiigyi problémat. Kutatdsok szerint a magasabb munkahelyi
stressznek kitett dolgozok kozott jelentésen gyakoribb a kardiovaszkularis betegség miatt

elhunytak szama (Kivimaki és mtsai., 2002).

2.4 Stresszkezelés

A stressz okozta problémak megsziintetésénél elsdédleges €s leghatékonyabb a stresszor vagy
stresszorok megtaldlasa és azok megsziintetése, mérséklése (Verga, Luzi és Carenzi, 2007).
Szamitani kell arra, hogy a hatds megsziinése nem mindig jelenti azonnal a tlinetek
megsziinését, még akkor sem, ha a tiinetek csak viselkedési zavarokban jelentkeztek

(Kompagne és mtsai., 2008).

A stressz karos hatasainak mérséklésére bizonyitottan jot tesz, a rutinszerli rendszeres
testmozgas, ez viszont akkor jelenthet megoldast, ha a stressz szint még alacsony (Stults-

Kolehmainen, Tuit és Sinha, 2014).

A kornyezeti tényezdk, elhelyezés miatt kialakult stresszt mérsékelni lehet az allat

kornyezetének gazdagitdsaval (Verga, Luzi és Carenzi, 2007).

2.5 Viselkedési problémak kezelési lehetdségei

Amennyiben viselkedésproblémaval taldlkozunk fontos, hogy mérlegeljiik a kezelési
lehetdségeket. Ilyen esetekben a kezel€és jelentheti, a tulajdonosnak valo informacio6 atadasat,
az éallat viselkedésének befolydsolasat viselkedés terdpiaval, tréninggel, a paciens
kornyezetében tett modositdsokat és a gydgyszeres kezelést, esetleg sebészi beavatkozast
(pl.: kasztracio) (Seibert és Landsberg, 2008; Sherman ¢és Serpell, 2008). Sokszor egyféle
kezelés nem elegendd a probléma végleges megoldasdhoz. A viselkedés terapia és a
pszichotrop szerek kombinacidjaval altalaban kedvezd eredményeket érhetiink el, foleg a

szorongas okozta zavaroknal (Pineda és mtsai., 2014).

Az els6 1épés, hogy megallapitsuk, hogy az adott viselkedés normalis vagy abnormalis az
adott fajban. Amennyiben a viselkedés normadlis, viszont a tulajdonos szdmara nem
kivanatos, szintén beavatkozhatunk, adhatunk tanacsot a probléma megoldasara.

Amennyiben a paciens viselkedése abnormalisnak tekinthetd szintén mérlegelniink kell,
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hogy allhat-e a valtozéas hatterében valamilyen testi betegség, melynek a viselkedésbeli

valtozas egyik elsé tiinete lehet (Landsberg, Shaw és Donaldson, 2008).

2.6 Megfelelé korelé6zmény fontossaga viselkedési problémak esetén

A megfelel6 diagnozis felallitdiséhoz ¢és az ezt kovetden javasolt kezelési tervhez
nélkiilozhetetlen a pontos korelézmény ismerete. A korelézmény felvétele soran meg kell
tudnunk az allat torténetét, kapcsolatat a csaladdal, més allatokkal, elhelyezését, tartasi
koriilményeit, az esetleges korabbi viselkedési problémakat, és a kapott kezeléseket. Fontos,
hogy a tulajdonos részletesen ismertesse az adott viselkedését az allatnak. Ismerni kell az
elsé tiineteket, azok megjelenésének koriilményeit, gyakorisdgukat, a probléma
jelentkezésének idejét, helyét, a viselkedési zavart megel6zo ingereket, személyeket vagy
allatokat mellyel kapcsolatban lehetett. Ezen informaciok ismerete nagyban hozzajarul a
helyes diagnézis felallitasahoz, s a kezelés sikerességéhez (Seibert és Landsberg, 2008;
Bompadre és Cinotti, 2011).

2.7 Viselkedéselemzés

A viselkedési problémék megoldasdhoz sziikséges ezen viselkedéseket objektiven
megvizsgalni, feltarni a lehetséges kapcsolatot az adott probléma ¢s az allat kdrnyezete
kozott. Erre akkor van sziikségiink, ha szeretnénk megoldani egy viselkedési problémat,
vagy éppen egy Uj viselkedést szeretnénk kialakitani ennek megoldasaképpen. Sokszor
gondot jelenthet, hogy a tulajdonos szubjektiven, érzelmi alapon értelmezi kedvence
viselkedését, ezaltal nem kapunk megfelelé képet az adott problémarol (Farhoody, 2012b).
Emiatt fontos 1épése a diagnozis felallitasanak, hogy a szakember/allatorvos sajat maga is
megfigyelje a viselkedést, ha lehetséges az eredeti koriilmények kozott (Seibert és
Landsberg, 2008). A viselkedéselemzés lényege, hogy a viselkedést fajtol fiiggetlen
jelenségként értelmezi, objektiv megfigyeléseken, méréseken, értékeléseken alapul, ezaltal

a kezelési terv kidolgozasanak tudomanyos alapja van.

2.8 Viselkedésterapia és a tréning
A viselkedési problémak megel6zésének és kezelésének hatékony modja lehet a tréning és

a viselkedésterapia.

A tréning lényege az allat tanulasi képességén alapul, melyhez fontos megérteniink a tanulés
alapmechanizmusait. A tanuldsnak négy alapkove: a pozitiv és negativ megerdsités valamint
a pozitiv illetve negativ biintetés (Farhoody, 2012a). Ezek koziil a legkevésbé intruziv az

allat szdmara a pozitiv megerdsités, melynek lényege, hogy az allat kornyezetéhez

8



hozzaadunk egy ingert, mely a kivant viselkedésre 6sztonzi (Heidenreich, 2012). A pozitiv
megerdsités elonye, hogy az allat és trénere kozott bizalmi kapcsolat alakulhat ki, mely
pozitiv tapasztalatot jelent az allat szamara. Ezzel szemben, ha az allatot biintetjiik ¢s nem
jutalmazzuk (pozitiv és negativ biintetés, negativ megerdsités), tovabbi szorongashoz,
agressziohoz vezethet, és negativ hatdssal van a fizikalis- és mentélis egészségi allapotra
(Brando, 2012; Ziv, 2017). Ezen utobbi modszerek bar lathatoan hatékony modszerek, de
nem bizonyitott, hogy hasznosabb lenne, mint a pozitiv megerdsitést alkalmazé technikak.
Ellenkezobleg, kutatasok bizonyitjdk, hogy sok esetben a pozitiv megerdsités hatékonyabb
lehet naluk (Blackwell és mtsai., 2008; Haverbeke és mtsai., 2008). A konzervativ tréning
modszerek gyakran a dominancia érvényesitésén alapulnak, igy hasonlo6 elonyei és hatranyai
lesznek, mint a biintetést alkalmaz6 modszerek. Ezért bar az eredményt altalaban elérjiik
veliik, azonban az 4llatot negativ tapasztalatok érhetik, melyek késdbb szintén okozhatnak

viselkedési problémakat az agressziod szunnyadasat (Brando, 2012).

Friedman a tanulasi alapmodszerek alkalmazasaval feldllitott egy beavatkozasi sorrendet,
mely segithet kivalasztani a megfeleld stratégiat. A pontok lényege, hogy mindig a lehetd

legkevésbé intruziv modszert kell alkalmazni, ami még hatékony (Friedman, 2009).
A Friedman éaltal felallitott skala:

Korai megeldzés (legkevésbé intruziv)
Azonnali megel6zés

Pozitiv megerdsités

Alternativ viselkedés megerdsitése

Negativ biintetés, negativ megerdsités €s kioltas

© ok~ w e

Pozitiv biintetés (leginkabb intruziv)

A legtobb viselkedési probléma esetén elégséges az 1.-4. pont valamelyikének alkalmazésa

(Friedman, 2009).

A tréner szakembereken kiviil sziikség lehet viselkedés terapeutdk bevondsara az éllat
kezelésének részeként. A viselkedés terapia célja, hogy stabil valtozast érjen el egy adott
inger €rzékelésében, ezaltal pedig az altala kivaltott érzelemben és az ebbdl kovetkezd
viselkedésben. A viselkedést befolyasolo technikék célja a mentalis folyamat befolyasolasa,
ami a viselkedés hatterében all. A f6 modszerei a kioltas, az ellentétes kondicionalas és a

szisztémas deszenzitizacio. Amikor két inger kozott megsziinik a kapcsolat, azt nevezziik



kioltasnak, melynek sordn a kordbban adott valasz is eltlinik. Az ellentétes kondicionélas
Iényege, hogy az allatot egy az eredetivel inkompatibilis viselkedésre tanitjuk, ezaltal az
eredeti idOvel megsziinik. Ezt elérhetjiik példaul pozitiv megerdsitéssel, melynél fontos,
hogy a kivant viselkedésre valé motivacid nagyobb legyen, mint az eltérolni kivant.
Amennyiben a viselkedési zavar kivalté oka a félelem, vagy szorongas, alkalmazhat6 a
szisztémas deszenzitizacid, mely lényege, hogy a pacienst fokozatosan tessziik ki az
ingernek, mely a problémat okozza, majd minden inger utan relaxéaciora kérjiik, ezaltal végiil

Osszekapcsolja az ingert a nyugalmi allapottal (Bompadre és Cinotti, 2011).

2.9 Gyogyszeres kezelés lehetosége

A diagnézistol, az allat egészségétdl és az egyéb viselkedés modositd technikak
sikerességének fiiggvényében mérlegelhetd a viselkedési problémaval kiizd6 allat
gyogyszeres kezelése is (Bompadre és Cinotti, 2011). A pszichoaktiv gyogyszerek a vér-agy
gaton atlépve hatdssal vannak az idegrendszer miikdodésére, ezaltal megvaltoztatjak az allat
viselkedését és hatassal vannak a viselkedést kivaltd motivaciokra, érzelmekre is. Emiatt
igen hatékonyak lehetnek a viselkedés problémék elleni harcban (Seibert és Landsberg,

2008; Bompadre ¢és Cinotti, 2011).

A leggyakoribb allatorvoslasban e célra hasznalt szerek az acepromazin, benzodiazepinek,
triciklikus antidepresszansok (TCA), szelektiv szerotonin visszavétel gatlok (SSRI), B-
blokkolok, o2-agonistak, szerotonin antagonista visszavétel gatlok, antikonvulziv szerek és
monoamino-oxidaz gatlok (MAO) (Laurence, 2004; Principles, 2016). Problémat jelent
ezeknél a szereknél, hogy legtobbjiik human orvosi készitmény, tehat nincs megfeleld
kisérletekkel bizonyitott informacionk az allatok (elsésorban kutya, macska) viselkedésére
kifejtett hatdsukrél a farmakokinetikdjukrol, 4altalanosan hatékony dozisokrol,
kontraindikacioikrol és mellékhatasukrol (Principles, 2016). Ezen okok miatt kiilondsen
fontos, hogy tisztaban legylink az esetleges problémakkal, nem kivant hatasokkal, valamint
rendszeres kontroll vizsgalatokkal figyeljiik, hogyan reagél az llat az adott szerre. Igy, ha
szlikséges valtoztathatunk a dézison, kombinacion, vagy akar sziikséges lehet a gyogyszer
feladasa és masik szer bevonasa (Bompadre és Cinotti, 2011). Az egyik leggyakrabban
hasznalt gyodgyszercsoport a félelem alapu viselkedés problémak lekiizdésében a
benzodiazepin szarmazékok, de ezek alkalmazasanal is kell mellékhatasokkal szamolnunk,
mint a megnétt étvagy, ataxia és paradox izgatottsag (Laurence, 2004). Szintén limitalo

tényez6 lehet az allatorvoslaban a gyogyszerek esetén az adott készitmény beadéasi modja,
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valamint a magas arak, amihez hozzatesz, hogy sokszor ezeket a gydgyszereket évekig, vagy

akar élethosszig is alkalmazni kell (Bompadre és Cinotti, 2011).

Gyakran egyetlen szer hasznalata nem valtja ki a kivant hatast, vagy nem az elvart idon beliil,
emiatt sziikség lehet kombinaciok hasznalatara. Példaul a szorongasos zavaroknal hasznalt
antidepresszans szereknek sokszor tobb hét alatt alakul ki a hatasuk, emiatt gyakran
alkalmaznak mellé benzodiazepin terapiat. Igy a benzodiazepin kontrolalja a szorongast az

allatnal, mig a felirt antidepresszans kifejti hatasat (Pineda és mtsai., 2014).

Ahhoz, hogy a lehetd legjobb eredményt érjiik el, ajanlott a gyogyszeres kezelést
kiegésziteni a megfeleld bandsmodbeli, kdrnyezetbeli valtoztatasokkal, valamint viselkedést
befolyéasold technikdkkal, mint a deszenzitizacié és az ellen kondicionalas (Hart és Cooper,

1996; Bompadre ¢s Cinotti, 2011).

2.10 Alternativ modszerek

Az alternativ megkozelitések egyre inkabb teret nyernek az allatorvosi praxisokban is. Ezen
modszereknek kiilondsen fontos szerepe lehet a viselkedési problémak kezelésében a
gyogyszeres kezelések bizonytalansidga, gyakori esetleges mellékhatdsai miatt. Az allat
tulajdonosok, ahogy sajat maguk, ugy egyre inkébb allataik részére is preferdljdk a
természetes készitményeket. Viszont azzal fontos tisztdban lenni, hogy mig
mellékhatasokkal kevésbé kell szamolnunk az alternativ készitményeknél, de a hatasuk nem
minden esetben van bizonyitva, mivel forgalomba hozatalhoz sziikséges tesztelésiik nincs
olyan szigort szabalyokhoz kotve, mint a gyogyszereké (Scott, 2002; Overall és Dunham,
2009). Az egyik leginkabb bizonyitott hatékonysagu alternativ, régdta ismert és alkalmazott
gyogymod a fitoterdpia, vagyis a gyogynovények és ezek kivonatainak alkalmazasa. A
granatum (granatalma), Valeriana officinalis (orvosi macskagydkér), Rosmarinus officinalis
(rozmaring), Tilia spp. (hars fajok), Crataegus oxycantha (cseregalagonya), Magnolia
officinalis (hasznos liliomfa), Phellodendron amurense (amuri parasfa) vagy a zold tea
kivonatot tartalmazd készitmények, melyek I-theanint és I-triptofant is tartalmaznak

(DePorter és mtsai., 2012; Sechi és mtsai., 2017).

2.11 Az allatorvos feleldssége a viselkedés zavarok terén
A viselkedés problémadk sajnos gyakran vezetnek az allat kidobasédhoz az utcéra, tulajdonos
valtashoz vagy akar korai eutandzidhoz (Sherman és Serpell, 2008). Emiatt mindenképpen

fontos feladata az allatorvosnak, hogy foglalkozzon ezzel a t¢émakdrrel, hiszen az allat jolléte
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szenved kart, ha kezeletlen marad a probléma. A praxisokban nem csak a mar kialakult
zavarok diagnosztizalasa és kezelése fontos, hanem hangsulyt kell fektetni a megel6zésre is

(Lord és mtsai., 2008; Sherman és Serpell, 2008).

Egy kutatas szerint a tulajdonosok 70%-a gondolja tigy, hogy az allatorvosnak nem csak az
allat fizikai tiinetekben megnyilvanulo betegségeivel kéne foglalkoznia, hanem a mentalis,
viselkedési zavarokkal is (Lund és mtsai., 2009). Emellett az is kidertilt, hogy sok gazda nem
tudja mi az, ami fontos informdci6 a zavarok leirdsat, koriilményeit illetéen, emiatt elvarjak,
hogy az é&llatorvos tegye fel a megfeleld kérdéseket. A megfeleld6 kommunikacid
elengedhetetlen a tulajdonos és az allatorvos kozott, hiszen a megel6zés kritikus pontja, hogy
a gazda megfelelden tdjékozott legyen az adott faj, fajta igényeit illetéen. Ezeket az
informaciokat pedig egy rendeldi latogatas sordn konnyen ismertetheti az allatorvos az
iranyukba. Ilyenkor az orvos feladata, hogy a gazda személyiségéhez alakitottan, megfeleld
szintli és minéségii informaciot adjon at, tigy, hogy azt a tulajdonos be tudja fogadni (Coe,

Adams és Bonnett, 2008).

A megfeleld fajta kivalasztasaban is szerepe lehet az allatorvosoknak. Ez tekinthetd egyfajta
megeldzésnek is, mivel a nem megfeleld fajta tartdsa sokszor vezethet viselkedés
probléméakhoz. Ma a kutyédkat tobbféle célbol tartjak: kedvtelésbol, tarsként, hobbibol,
munkakutyaként, kisérOkutyaként. A tartas célja és a tulajdonos koriilményei, otthona
meghatarozo6 faktorok a megfeleld fajta kivalasztasakor, melyekkel a leendé gazddk nem
mindig vannak tisztdban. A nagy fajtaszdm lehetdvé teszi mindenki szdmara, hogy
igényeihez és lehetdségeihez mérten megfelelo kedvencet valasszon, amiben segitség lehet

az allatorvossal val6 konzultacio (Lund és mtsai., 2009).

A viselkedéssel kapcsolatos informaciok terén az allatorvosoknak megbizhatd forrasként
kell szolgalniuk. A korai felismerés és megeldzés az elsddleges feladat, igy csokkenthetdek
a sulyos kovetkezményekkel, problémakkal jard zavarok kialakuldsa. Akar a téma
felvetésével egy rutin vizsgalat sordn, felfedhet problémakat, amik még korai fazisukban

konnyebben orvosolhatoak (Voith, 2009).
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3. Anyag és modszer

Munkank sordn a kutatdshoz kérddivet hasznaltunk, melyet elektronikusan tettiink k6zz¢.

3.1 Célcsoport

A témavalasztasbol kovetkezden a felmérés célcsoportja a mar végzett és praktizald
allatorvosok. Igy a kérddivet ennek megfelelen allatorvos kollégék szamara létrehozott
internetes feliileteken hoztuk nyilvanossagra, és kértik az 4llatorvos kollégak

kozremukodését a kutatasban.

3.2 A kérdoiv felépitése

Az elkésziil ¢és kikiildott kérddiv Osszesen 28 kérdésbol all, melyek kozott egyarant
szerepelnek egyszerii és tobbszords feleletvalasztos kérdések. Annak érdekében, hogy a
valaszok minél inkabb tiikkrozzEék a kitoltd véleményét, tobb helyen esélyt adtunk, hogy
amennyiben a felsorolt valaszok egyike sem all kozel a valaszol6 allaspontjdhoz, réviden

kifejtse azt.

Részletesen lebontva 20 egyszerii valasztasos €és 8 tobbszords valasztasos kérdés volt. Ezen
kiviil 6 egyszerli valasztdsnal és 7 tobbszords valasztdsnal, dsszesen 13 helyen adtunk

lehetdséget egyéb valasz megadasara is.

Az elkésziilt kérddiv tobb eltérd témara vonatkozo kérdéscsoportbol épiilt fel. A kérddiv

szerkezete a kovetkezOk szerint alakult:

Bemutatas

Nemre és korra vonatkozo altalanos kérdések

Praxis jellegére €s helyére vonatkozo kérdések

Az allatorvosok sajat allatokkal valo tapasztalatai

Ismeretek és vélemények az alternativ gyogymodokkal kapcsolatban

- Viselkedésproblémakkal valé taldlkozasok gyakorisdga, ezek fontossdganak

megitélése és kezelése

- Szakmai iranyu ismeretszerzés, igény az etoldgiaval kapcsolatos ismeretek
bdvitésére
- K6szonetnyilvanitas
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3.3 Az internetes kérdoiv

A kérdéiv internetes feliileteken kozzétett formajat a Google Urlapok online programjanak
segitségével készitettiik el. A programmal Iétrehozott kérdéiv konnyen kezelhetd és
kitolthetd. Lehetové teszi a valaszok gyors begylijtését, rendszerezését és elemzését. Az ily
modon készitett és kozzétett kérdéiv eldnyei kozé tartozik a teljes anonimitas, melyrdl

minden valaszadot biztositottunk a kérd6iv kitoltése elbtt.

3.4 Adatok statisztikai elemzése
A beérkezett adatok elemzését az R statisztikai program €s Microsoft Excel tablazat kezeld

segitségével végeztiik el.
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4. Eredmények

4.1 Altalanos kérdések

Osszesen 123 4llatorvos vélaszat sikeriilt 5sszegyijteni az online kérdéives formaban feltett
28 kérdésre. A kérddivet visszakiildok kozott a férfiak (56 valaszadd - 46%) és ndk (67
valaszadd - 54%) kozel azonos létszamban képviseltették magukat, igy nemhez kothetd
eltérd bedllitottsdg ¢és szemlélettorzitd hatds nem befolyasolhatta a kérddiv tovabbi
kérdéseinek kiértékelését. Elsésorban a 24 és 40 év kozottiek toltotték ki a kérddivet (60%).
A 24-30 éves korosztalyban (33 valaszadd), a ndi valaszadok 49 szazaléka, csaknem a fele
a kérddivben résztvevoknek, szerepeltette magat. Az eredmények alapjan elmondhaté az is,
hogy a fiatalabb korosztalyokban is a ndi valaszadok voltak tobbségben (Ketté né nem adott

valaszt a korra vonatkoz6 kérdésekre).

1. abra: Valaszadok megoszlasa nem és kor szerint

Vélaszadék megoszlasa nem és kor szerint

35 33

24-30 31-40 41-50 51-60 61 felett

m férfi mné

4.2 Praxis jellegére és helyére vonatkozo kérdések

A kitoltd allatorvosok koziil a tobbség, 59-en (48%) mind rendel6i, mind kijards
munkakorben is dolgozik. Kizarolag rendeldben praktizalnak 49-en (40%), ahova azokat a
kollégakat is beleszamitottuk, akik csak oltdsokat adnak be haznal, egyéb tevékenységiiket
rendeldben végzik. Kizarolag kijaros praxissal rendelkezOk szama a kito1tok kozott 14 (12%)

volt. (2 abra)
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A praktizalas helyére feltett kérdésre adott valaszok szerint 36-an (30%) dolgoznak kizardlag
Budapesten, 22-en (18%) Budapesten és vonzaskorzetében, 21-en (17%) valamely
megyeszékhelyen, 33-an (27%) egyéb varosban, 5-en (4%) valamely faluban ¢és szintén 5-

en (4%) valamely kozségben. (2. dbra)

2. abra: Praxisok jellege €s helye

Praxis jellege és helye

M csak rendel6i: rendeldi és kijard csak kijard
48%
40%
26% 21%
12% 17% °
() 100
we 6% 0% 2o 8% [ 6%
()
1 [
Osszes Budapest és Megyeszékhely Egyéb

vonzaskorzete

Ahogy a 2. é4bran is latszik, a valaszadok legnagyobb ardnyban Budapesten ¢&s
vonzaskdrzetében praktizalok koziil keriiltek ki, akik kizardlag rendelében dolgoznak. De
még itt is sokan vallalnak kiszallast, mely eldnyds lehet, abbdl a szempontbol, hogy az
allatorvosnak ilyenkor lehetdsége van a tartasi helyén is megfigyelni az allatot, s igy az

esetleges tartasi, viselkedési problémakat konnyebben feltarni, orvosolni.

A praxis jellegére és helyére vonatkozo kérdésekre egy 61 év feletti kitd1td nem valaszolt,

koranal fogva lehetséges, hogy mar nem folytatja tovabb allatorvosi tevékenységét.

Szinte az Gsszes kitoltd, 121-en (98%) foglalkoznak kisallatokkal (kutya, macska, gorény,
nyul) munkdjuk sordn. 43-an (35%) latnak el egzotikus allatokat (ragcsalok, hiillok,
kétéltliek, diszmadarak), 25-en (20%) lovakat, 35-en (29%) haszonallatokat, 18-an (15%)
pedig baromfikat. A valaszadok koziil 51-en (42%) kizarolag kisallatokkal, 32-en (26%)
pedig kizardlag kisallatokkal €s egzotikus allatokkal foglalkozik. Tehat a valaszok nagy
részét (68%) olyan allatorvosok adtak, akik csak kis- és egzotikusallat praxisban vannak, de

rajtuk kiviil is, két kivétellel mindenki ellat kisallatokat is. (3. abra)
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3. abra: Praxis helye és az ellatott allatfajok

70
60 58
50
42

40
30

21 20 23
20 1 16 15

10 13
10 H 35 56 . 2 B
0 - |
Kisallatok Egzotikus Lovak Haszonallatok Baromfik
allatok
B Budapest és vonzaskorzete Megyeszékhely Egyéb

4.3 Az allatorvosok sajat allatokkal valé tapasztalatali

Arra a kérdésre mely az otthon tartott allatokra és azok fajara vonatkozott a 123 Kit61t6bol
121-en valaszoltak. Két valaszadot, akik liresen hagytdk a kérdést, kizartunk az elemzésbol
ebben a témakOrben, mert az ebben a témakoOrben feltett kérdésekre nem valaszoltak
konzekvensen, igy nem eldonthetd, hogy csak figyelmetlenségbdl tévesztettek a
valaszadasban, vagy tényleg van valosag alapja a valaszaiknak. Ezzel is csokkentve a két
valaszadonak a kérddiv elemzésére kifejtett esetleges torzitd hatasat. A 121 valaszadobol 16

azt jelolte meg, hogy nem tart allatot.

Legtobben kutyat vagy macskat tartanak otthonukban, kutyat 84-en (80%), mig macskat 63-
an (60%). 16-an kedvtelésbdl tartott nyulat (15%), 14-en ragesalot (13%), 15-en lovat (14%),
10-en hiillst (10%), 11-en baromfit (10%). Ezen kiviil a visszajelzésekben szerepl6 allatok
kozott szerepelt még: kétéltli (2%, 2 valaszadod), diszmadar (7%, 7 véalaszado), szarvasmarha
(2%, 2 vélaszado), sertés (1%, 1 valaszado), juh (7%, 7 valaszado), kecske (2%, 2valaszado),
haszonallatként tartott nyul (2%, 2 valaszado6), hal, diszhal ( 8%, 8 valaszado), izelt labuak
(3%, 3 valaszado), siin (2%, 2 valaszado), puhatestii ( 1%, 1 valaszadd). A valaszadok dontd

tobbsége 1 vagy 2 allatfajt tart otthonaban (69%,72 valaszado) (4. abra)
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4. abra: Tartott allatfajok szama

40

35

Valaszaddk szama

30 -

25 -

20 -

15 -

10 -

.

. 111 ..
1 2 3 4 5 6 7

Allatfajok szama

A valaszok alapjan a tobbség, 61-en (58%) tobb mint 20 éve tart vagy tartott otthondban

valamilyen allatot/allatokat. (1.

tablazat)

kevesebb, mint 1 év 1-5 év 5-10 év 10-20 év tobb mint 20 év
0% 6% 8% 28% 58%
0f6 7 f6 8 f6 29 f6 61 f6

1. tablazat: Az éllattartasara vonatkozo6 iddtartamok megoszlasa

A korosztalyt és az éllattartassal eddig eltoltott id6t dsszevetve a tobbségrol elmondhato,

hogy legalabb 10 éve, de inkabb régebb oOta tartanak valamilyen allatot. Ezt persze torzitja

az egyes korosztalyok altal allattartassal eltolthetd idotartama is, de a kérdés céljanak igy is

megfeleld volt, mert a tobbség hosszll iddre visszanyuloéan rendelkezik sajat allattartasi

tapasztalattal. Azok ko6zott, akik tobb mint 20 éve tartanak otthonukban valamely allatfajt,

ketten nem valaszoltak a korukat érint6 kérdésre, igy 6k nem szerepelnek a korosztalyokat

¢s allattartasi 1d6t 6sszevetd tablazatban. (2. tablazat)
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Allattartas ideje:

<1lév >20 év 1-5 év 5-10 év 10-20 év
Kitolt6k kora:
24-30 0 9 5 6 11
31-40 0 17 0 8
41-50 0 14 0 2 6
51-60 0 12 1 0 4
61 felett 0 7 0 0 0

2. tablazat: Korosztaly és allattartasi id6 Osszevetése

Allatokat jelenleg nem tart6 valaszadok koziil (6sszesen 16 valasz) 15-en bevallasuk szerint
régebben tartottak allatokat, egyikiik nem valaszolt az erre irdnyuld kérdésre. Ezen 15 kito1td
is leginkabb kutyat (11 valaszadd) és macskat (9 valaszadd), valamint nagyon sokan

ragesalot is (10 valaszado) tartottak korabban koziiliik.

Annak okaként, hogy miért nincs otthonukban jelenleg allat legtobben, 7-en (47%) az
1d6hianyt jelolték meg. Helyhidnyra 4-en (27%), 1d6 és helyhianyra 1 kitolté (7%)
hivatkozott. 3-an (20%) az albérleti lakas szabalyai miatt nem tarthatnak allatot, mig 1

valaszadod (7%) esetében egészségiligyi okok miatt nem lehetséges az allattartés. (5. abra)

5. abra: Okok arra, hogy miért nem tartanak allatot otthon.

50%
45%
40%
35%
30%
25%
20%
15%
10%
o H
0%
helyhidany id6hiany albérlet egészséglgyi  idG és hely
ok hiadny
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4.4 Ismeretek és vélemények az alternativ gyogymodokkal kapcsolatban
Mivel a viselkedészavarok hagyomanyos modszerekkel sokszor nehezen vagy egyaltalan
nem kezelhetéek eredményesen, fontosnak tartottuk felmérni a praktizald allatorvosok

nyitottsagat az alternativ kezelési lehetdségek felé.

Az erre iranyuld els6é kérdés a kovetkezd volt: Alternativ gyogymodokat ismer-e
(homeopatia, fitoterapia, Bach-féle viragterapia, fizioterapia stb.), illetve hasznalja-e dket a

praxisban, vagy teljesen elveti 6ket?

A viélaszadok nagyobb része, 50-en (41%) ismerik és hasznaljak is az alternativ
gyogymodokat. Hasonlé aranyban, 45-en (37%) szintén ismerik, de elvetik ezeket, 27-en
(22%) pedig egyaltalan nem ismerik az alternativ kezeléseket. A kérdésre egy f6 nem
valaszolt. Az alternativ modszerek koziil a legnépszeriibbnek a fizioterdpia bizonyult, melyet
az erre vonatkoz6 kérdésre valaszolok koziil 33-an (56,9%) alkalmaznak. Szintén népszerti
a kitoltok kozott a homeopatia, melyet 29-en (50%), valamint a fitoterapia, melyet 25-en
(43%) alkalmaznak. Aromaterapiat 4-en (7%), Bach-féle viragterapiat 2-en (3%)
hasznalnak. A kérdésnél az egyéb valaszra adott lehetdségnél 6-an jeloltek meg fel nem
sorolt alternativakat, mindegyiket egyszer emlitve: lézer, hirudoterapia, lagylézer, CBD

(kannabidiollal végzett gydgykezelés), akupunktira, magnesterapia, fényterapia.

A felmérés soran érdekelt volna minket, hogy a praxisban alkalmazott alternativ modszerek
¢s a sajat csaladban alkalmazottak kozott van-e valamilyen kapcsolat/Osszefiiggés. Ezért a
sajat, illetve csaladban esetlegesen alkalmazott alternativ terapidkra is készitettiink tovabbi
felmérést. Az igy feltett kérdésre Osszesen 106-an valaszoltak. Eszerint 66-an (62%) 6k
maguk, vagy valamely csaladtagjuk hasznalja valamely terapiat, 40-en (38%) nem
hasznaljak egyiket sem. A kérdés az el6zdvel ellentétben a human alkalmazasra vonatkozott,
de ugyanarra a harom alternativ terdpidra érkezett a legtdobb valasz, mint az &llatok
kezelésére vonatkozo kérdés esetében: 41-en (39%) homeopatiat, 26-an (25%) fitoterapiat,
25-en (24%) fizioterapiat hasznalnak. Aromaterapiat 11-en (10%), Bach-féle viragterapiat
3-an (3%), egyéb terapidkat csupan 2-en (2%) hasznalnak sajat magukon, illetve a

csaladtagjaikon.

Erdekes modon azok kozott, akik sajat bevallasuk szerint elvetik az alternativ terapiakat, 5-
en mégis alkalmazzak praxisukban ezeket valamely forméban. 15-en pedig sajat maguk vagy
valamely csaladtagjuk alkalmazza valamely terapiat, a legtobben (9-en) homeopatiat. (3.

tablazat)
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alternativ
terapia hasznalja a praxisaban sajat maga, vagy csaladtagja alkalmazza

fitoterapia 1 2
fizioterapia 4 7
homeoterapia 0 9
aromaterapia 0 1
Osszesen 5 15

3. tablazat: Az alternativ terapidkat elvetdk alternativ terdpia hasznalata

Azok koziil, akik valaszuk szerint nem ismerik ezeket a terapias modszereket, szintén 5-en
mégis hasznaljak praxisukban. Human vonatkozasban koziiliikk 9-en alkalmazzak maguk,
vagy csaladtagjukon. Itt is féleg (9-en) a homeopatiat alkalmazzak az alternativ terapiak

koziil sajat maguk vagy valamely csaladjuk. (4. tablazat)

hasznalja a sajat maga, vagy csaladtagja
alternativ terapia praxisaban alkalmazza

fitoterapia

fizioterapia
homeopatia
aromaterapia
Bach-féle viragterapia
dsszesen

U1 O O NN PP
O© P N ONDN

4. tablazat: Az alternativ terdpidkat nem ismerdk alternativ terdpia hasznalata

4.5 Viselkedésproblémakkal valé talalkozasok gyakorisaga, ezek fontossaganak
megitélése és kezelése

A 123 kitolté koziil 121-en (98%) valaszoltak, hogy érdekli dket az allatok viselkedési
problémai és azok megoldasa. Ezek koziil 120 (98%) allatorvosnal rendszeresek a

megkeresések és tanacskérés az allatok viselkedési problémaival kapcsolatban. (6. abra)
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6. abra: A viselkedészavarokkal kapcsolatos megkeresések szamdnak szdzalékos

megoszlasa

45%
40%
35%

30%
25%
20%
15%
10%
-1 1n
0%

havonta 1* hetente 1* naponta 1* naponta
tobbszor

A viselkedési problémakkal kapcsolatos megkeresések szdma az utdbbi években 66 (54%)
kit6ltd szerint nétt, 57-iik (46%) szerint nem valtozott, viszont nem csdkkent senki szerint.

(7. 4bra)

7. abra: Megkeresések szama a praxisok helye szerint

80%
70%
60%
50%
40%
30%
20%

10%

0%
Bp és vonzaskorzet Megyeszékhely Egyéb

H nétt M nem nétt

A Budapest és vonzaskorzetében habar a viselkedési problémak novekedését kevesebben
valaszoltak, mint annak stagnalasat (,,nem nétt”), de mivel csokkenést senki nem valaszolt,
ezért a 44%-os aranyban novekedést észlelok mégis jelentdsnek tekinthetdk. Ezzel

Osszevetve a nem Budapesten és annak vonzaskorzetében dolgozok esetében mindenképpen
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a viselkedési problémak novekedését észlelik, ami a praxisok tobb mint 50%-4ban

jelentkezik, és itt sem észlelte senki ennek csokkenését.

Viselkedés problémak esetén 77-en (63%) szoktak kutyaiskoldt ajanlani a problémak
megoldasara. Gyogyszeres kezelést (nyugtatok, feromon terapia) mar joval kevesebben, 14-
en (11%) alkalmaznak. Tobben (11-en) irtdk a kérdésre, hogy a viselkedészavar okanak
feltarasat kovetden, problématol fiiggden valasztjadk meg a szerintiik helyes kezelést. Sokan
(23-an) tanulmanyaik vagy személyes tapasztalataik alapjan adnak tanacsokat a
tulajdonosnak. Viselkedésterapiat 3-an alkalmaznak, 2-en javasolnak szakirodalmat, egy-
egy kitoltd pedig homeopatiat alkalmaz vagy ivartalanitast javasol. A kérdésre mindossze
egy allatorvos valaszolta, hogy nem foglalkozik az ilyen jellegli problémékkal, ugyanis ez

szerinte nem tartozik az allatorvosi feladatok kozé.

Az éllatok kezelése soran 121-en (98%) gondolnak az esetlegesen a hattérben és az allatok
kornyezetében jelenlévo hajlamositd tényezdkre (pl.: kdrnyezeti stresszorokra), illetve
kivalté okokra (pl.: rossz gazda-allat kapcsolat), €s csak kettd (2%) valaszolta azt, hogy nem
foglalkozik ezekkel. llyen esetekben 118-an (96%) adnak tanacsot, 5-en (4%) pedig nem,
ami azért is érdekes, mert ez utdbbiak koziilik 3-an gondolnak ezekre a vizsgalat soran,

ennek ellenére nem adnak tanacsot errdl a tulajdonosoknak.

Az allatorvosok tobbsége szerint (105 valaszadd, 87%) a tulajdonosok befogadok a
viselkedésproblémakkal kapcsolatos tanacsadas terén és igénylik is ezt, 13 valaszado (11%)
szerint ez meglehetdsen valtozo és tulajdonos fiiggd a gazdak hozzaéllasa a kérdéshez és

minddssze 3 kitdltd (2%) szerint nincs igény erre és nem is befogadok.

Megkérdeztiik tovabba, hogy a leendd gazdak keresik-e a tartandd dallatfaj, fajta
kivalasztasaval kapcsolatban az allatorvosokat még mieldtt beszereznék az allatokat. Erre a
kérdésre 55-en (45%) valaszoltak igennel, 57-en (46%) mondtak, hogy nem keresik meg
Oket ilyen témaban, 3-an irtdk, hogy nagyon ritkan, 5-en, hogy ritkan, egy-egy kitoltd irta,

hogy ,.ritkdbban, mint kellene”, ,,nem jellemz4”, valamint ,,olykor igen”.

Az el6z0 kérdéshez kapcsolodva, azt is megkérdeztiik, hogy az allatorvosok szerint lenne-e
az ilyen jellegli szolgaltatasoknak (tandcsadas a tartani kivant fajt, fajtat illetéen) jelentdsége.
95-en (79%) valaszoltak, hogy szerintiik lenne jelentésége, 17-en (14%) szerint nem lenne,
9 valaszadé (7%) szerint ezt nem lehet ilyen egyértelmiien eldonteni. Uzleti szempontbdl 3-

annem ¢éreznék jovedelmezdnek, gazdasagilag megfoghatonak, tovabba nem gondoljak,
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hogy a gazdak ezért fizetnének is. A kitoltok koziil 2 szerint bar lenne jelentdsége az ilyen
jellegli szolgaltatasnak, de a gazdak fel6l kéne, hogy az igény magasabb legyen és fontos
lenne, hogy a leend6 gazdak elére gondolkodjanak. Tovabbi vélaszok voltak a: ,,Kisallatos
vonalon legfeljebb”, ,talan”, ,jigen, de csak kiegészitésként”, ,,azért mar vannak az

interneten is informaciok, konyvek, ahol ajanlas van kinek, milyen fajta valo”.

4.6 Szakmai irdnyu ismeretszerzés, igény az etolégiaval kapcsolatos ismeretek
bévitésére

A kérddivben megkérdeztiik azt is, hogy a praktizalé allatorvosok leginkabb honnan szerzik
szakmai ismereteiket. A kitoltok koziil 117-en (95%) jarnak konferenciakra, 113-an (92%)
hasznaljak az internetet forrasul, 112-en (91%) konyvekbdl szerzik szakmai ismereteiket.
Ismereteik bovitéséhez 89-en (72%) kollégaktol, 22-en (18%) baratoktol, 14-en (11%)
hallomasbol szerzett informaciokat is felhasznalnak. Sajat tapasztalat és megfigyelések
alapjan 2-en, ,,maguktol az allatoktol” egy kitdltd szerzi ismereteit, valamint 1-1 kit6ltd

kiemelte a szakcikkek és a szakallatorvosi képzés és egyéb tovabbképzések fontossagat

Az el6z0 kérdéshez kapcsoldoddan érdekelt minket, hogy milyen ardnyban foglalkoznak az
etoldgia targyu forrasok megismerésével. A kérdés alapjan etologia targya konyvet,
internetes forrasokat 91 valaszad6 (74%) szokott rendszeresen olvasni, 32-en (26%) pedig

nemmel valaszoltak.

Arra a kérdésre, miszerint lenne-€ rendszeres etologia targyu konferencia szervezésére
sziikség a praxisban dolgozok szdmara, szintén a legtobben, 108-an (89%) valaszoltak

igennel, és csak 14-en (11%) nemmel.

Az etologia targyu konferencia sziikségességén tul, megkérdeztiik, milyen formaban tudnak
elképzelni ezen konferencidk megvalositasat a kitoltok. A legtobb valaszadd, 95 (83%)
fontosnak tartana az esetbemutatasokat, 80-an (70%) az eléadasokat és 61-en (53%) a
gyakorlati tréningeket. Az interneten keresztiil végezhet$ tanfolyamokat 3-an emelték még
Ki.

Az etologia targya konferencidk mellett kitértiink az alternativ gydgymodokkal, terapiakkal
foglalkoz6 kurzusokra valo igényre, érdeklddésre is. Ennél a kérdésnél a kitolté 120
allatorvos koziil legnagyobb ardnyban, mintegy 72-en (60%) érdeklédnek a viselkedés
terapia, 42-en (35%) a gyogynovények, 25-en (21%) a homeopatia, 9-en (8%) az
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aromaterapia, 5-en (4%) pedig a Bach-féle viragterapia targyu kurzusok irant. Egyik téma
sem érdekelt 39 (33%) kitolto allatorvost.

4.7 Két valaszuk alapjan érdekesnek tartott Kkitolté részletezése

Két allatorvost, akiket bevalldsuk szerint nem érdekelnek a viselkedési problémak,
mindketten foglalkoznak kisallatokkal is. Szintén felkeresik ¢ket a témaban kb. havonta
egyszer, valamint mindkettéjiilk szerint ndvekvd tendenciat mutat az ezzel kapcsolatos
megkeresések szama. Az egyik valaszado ilyen esetekben kutya iskolat ajanl, viszont a
masik valaszadd nem tesz semmit, mivel szerinte ez nem tartozik az allatorvos
munkakorébe. Szintén érdekes, hogy a kérdésre miszerint az allatok kezelése soran
gondolnak-e a hattérben, kornyezetben jelenlévé hajlamositd tényezokre, kivaltd okokra,
mindketten igenld valaszt adtak, viszont ez esetben tanacsot a masodik véalaszadé nem ad.
Etologiai targyu forrdsokat olvasni nem szoktak és nem érdekelné dket ezzel kapcsolatos
konferencia sem. A masodik véalaszadot részletezve: 6 egy 31-40 kozotti kozségben
kizardlag kijards praxissal rendelkezd férfi. Ellat kiséallatokat és egzotikus allatokat is a
haszonallatok mellett. Tobb mint 20 éve vannak otthonaban allatok, jelenleg tart tobbek
kozott kutyat, macskat, kedvtelésbol tartott nyulat és ragcsalokat. Bar megkeresik
viselkedésproblémakkal kb. havonta egyszer és ez a kozelmultban szerinte is egyre
gyakrabban fordul eld, de sajat bevallasa szerint 6t ez a téma nem érdekli, és nem foglalkozik
vele, mivel nem allatorvosi feladat. Ennek ellenére az allatok vizsgalatakor gondol a
hajlamosito tényezokre stresszorokra, de ilyen esetekben sem ad tanacsot, szerinte erre nincs

is igény, sem fogadokészség.
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5. Diszkusszio

A kutatasunk soran célunk az volt, hogy feltérképezziik a hazai praktizalo allatorvosok
etologia témaban szerzett ismereteit, véleményiiket ennek fontossdgarol, valamint a
hajlanddsagot az ismereteik bovitésére. Ennek részeként felmértiik a valaszado allatorvosok
tapasztalatait és véleményét a hazi kedvencek kozott eléfordulo viselkedés problémakkal és
az ezek hatterében megbuvo stresszorokkal kapcsolatban, valamint az ezekbdl kdvetkezd
esetleges egészségligyi gondokkal és-, az ilyen esetek megelézésével, kezelésével

kapcsolatban.

5.1 A valaszadok

A kutatds alapjat képezO kérdéivet online feliileten tettiik kozzé, melynek elénye, hogy
sz¢éles korben, az egész orszdg teriiletén elértiik az internetet hasznald praktizald
allatorvosokat. A valaszadok- talan pont a kérddiv kozzétételének modja miatt- foként a
fiatalabb korosztalybol kertiltek ki. A valaszok tobb mint egyharmada (34%) a 24-30 évig
terjedd korcsoportbol keriilt ki, a masodik legnépesebb csoport a 31-40 éveseké (26%), mig
a két 51 év feletti kategoridbol dsszesen is csak 21% keriilt ki. gy elmondhaté, hogy

kutatasunk foként a fiatalabb allatorvos generacié véleményét tiikkrozi relevansan.

Az utdbbi két évtizedben a magyarorszagi allatorvostan hallgatok tekintetében elmondhato,
hogy tulajdonképpen megfordult a nemek aranya az egyetemen. Mig korabban az egyetemen
¢s igy a szakmadban is, foként férfiak voltak jelen, ma mar a hallgatosadg és a szakmai is
elndiesedett. Ezt a jelenséget tiikrozi az eredmények fejezetben talalhato 1. dbra, melyen
lathato, hogy a fiatalabb korosztalyban jelentdsen tobb a néi kitoltd, valamint a ndi kitoltok
nagy hanyada a fiatalabb korosztalybol keriilt ki, mivel az id8sebb korosztalyokban még

kevésbé érezhetd az idokdzben egyre tobb végzett allatorvos nd hatésa.

A felvetett t¢éma szempontjabol szdmunkra, azon allatorvosok valaszai voltak érdekesebbek,
akik kisallatokkal, tehat hazi kedvencekkel is foglalkoznak, mivel altaldnossagban
elmondhat6, hogy egy kizar6lag haszonallatokkal foglalkozd 4llatorvos kisebb
valoszintiséggel talalkozik és foglalkozik, viselkedési problémakkal. Fontos volt tehat
megismerniink a kitoltok praxisanak jellegét €s az ellatott allatfajokat is. A valaszadok koziil
szinte mindenki (98%) foglalkozik kisallatokkal is, igy az eredményeink megfeleléen
tilkkrozik a megcélzott csoport valaszait. Szintén relevans adat, hogy a valaszadok jelentds
része (87%) tart otthondban allatot, tehat nemcsak a praxis részeként, de a mindennapokban,

sajat otthondban is tapasztalatokat szerezhet az allatok viselkedésérdl.
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5.2 Viselkedés problémak eléfordulasa

Minden egyes kitoltd talalkozik praxisdban viselkedéssel kapcsolatos problémakkal.
Legnagyobb részt (42%) heti szinten fordulnak el ezek az esetek. Egy valaszadd sem jeldlte
meg azt a lehetdséget, miszerint a kozelmultban csokkentek volna ezek a megkeresések, sot
54% szerint jelenleg is ndvekvd tendenciat mutatnak. Egyértelmiien latszik a valaszok
alapjan, hogy a viselkedés problémak valdsak és novekvd szdmban vannak jelen a praxisok

mindennapi €letében.

5.3 Kezelések

A viselkedés zavarok, stresszorok altal okozott problémak kezelésének szempontjabol
kivancsiak voltunk a praktizal6 allatorvosok alternativ gydogymoddokban valo jartassagara,
az ilyen kezelésekhez vald viszonyukra. Az eredmények alapjan hasonldé aradnyban
hasznaljak (41%), mint ahanyan ismerik, de elvetik (37%), kevesebben pedig (22%) nem
ismerik ezeket a lehetdségeket. Tehat elmondhatd, hogy a kitoltd allatorvosok nagy része
(78%) ismeri az alternativ terdpidk lehetdségét. Az alternativ moddszerek kozil a
legnépszeriibbnek a fizioterdpia bizonyult, melyet az erre vonatkoz6 kérdésre valaszolok
kozil 33-an (56,9%) alkalmaznak. A fizioterapiardl elmondhatd, hogy napjainkban egyre
kevésbé tekinthetd alternativ modszernek, egyre inkabb részévé valik a hagyomanyos
orvoslas eszkoztaranak igy pl. az ortopédiai, neurologiai jellegii betegségek kezelésében és
utokezelésében. A homeopatia, melyet 29-en (50%), valamint a fitoterapia, melyet 25-en
(43%) alkalmaznak, szintén magas gyakorisaginak mondhatd és ezek a viselkedés terapia

részeként alkalmazhaté modszereket, megoldasokat kinalhatnak az allatorvosok szamara.

Az etologiai eredetli problémak kezelésének tekintetében a legnépszeriibb a kutyaiskolak
ajanlasa (63%), tobben egyszeriien csak tanacsot adnak (19%), gyogyszeres kezelést csak

joval kevesebben (11%) alkalmaznak ilyen esetekben.

Az eredmények is azt mutatjdk, hogy gyogyszeres kezelés tekintetében korlatozottak a
lehetdségek az ilyen jellegli problémak lekiizdésében, ezért sokan nem is probalkoznak ilyen
jellegti terapiakkal. Ez egyrészrol eldny0s lehet olyan esetekben, ahol mas modszerekkel a
probléma orvosolhato, és igy felesleges és esetleg nem is megfeleléen hatasos gyogyszeres
kezeléstdl, mellékhatasoktdl dvjuk meg az allatokat. Viszont felmeriilhet a kérdés, hogy
sulyos esetekben mennyire felkésziiltek az allatorvosok a gyodgyszeres kezeléseket tekintve

vagy mennyire nyitottak és felkésziiltek az alternativ terapiak lehetoségét tekintve.
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5.4 Etologiai ismeretek

Pozitivan értékelhetd, hogy két kitdltén kiviil minden valaszadot érdeklik a viselkedési
problémak ¢és azok megoldasai, valamint az allatok kezelése soran is (két kivétellel)
gondolnak a hattérben, az allatok kdrnyezetében jelenlévd hajlamositd tényezokre, kivaltd
okokra. Ez mindenképpen eldnyds, ha a viselkedési problémak felismerésének ¢&s
kezelésének a jovojét nézzik a magyarorszagi praxisokban. Ezzel Osszevetve az
allatorvosok véleménye szerint a tulajdonosi oldalrél megvizsgalva a problémat, 87% szerint

van részilikrél fogado készség az ilyen eseteket nézve €s csak 2% szerint nincs egyaltalan.

Ezen kiviil a valaszadok 74%-a szokott etoldgiai targyu konyveket olvasni és 89% szerint
lenne igény etologia targyt konferencidk szervezésére. Tehat az allatorvosok nagy része
nyitott ¢és érdekl6dd az etoldgiai ismeretek iranyaban, szivesen bovitik ez iranyu

ismereteiket.
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6. Osszefoglalas

Kutatasunk lényege az allatorvosok etologiai ismereteinek feltérképezése volt. Ennek
eléréséhez felmértiik a praktizalo allatorvosok sajat allatokkal vald tapasztalatait,
praktizalasuk soran felmeriil6 viselkedésproblémak gyakorisagat, az ezen esetek kezelésére
valo hajlandoséagot €s hasznalt terapiakat, az alternativ gydgymodokban vald jartassagot €s

fogadokészséget, valamint a nyitottsagot az etologia terén valo fejlodésre.

Az online formdban kozzétett kérddivet 123 praktizald allatorvos toltdtte ki, melynek
jelentds része a fiatalabb allatorvos generaciobol keriilt ki (34% 24-30 éves). A vélaszadok,
szinte mind foglalkoznak kiséallatok ellatdsaval is a praxisukban (98%), valamint sajat

allataik is vannak (87%).

Elmondhat6, hogy Magyarorszagon is jelentds a viselkedéssel kapcsolatos megkeresések
szdma az allatorvosi praxisokban. Ezt az allatorvosok nagy része komolyan veszi,
lehetdségeihez mérten foglalkozik a problémakkal, valamint fontosnak érzi az etologia

terliletén szerzett tudasanak bovitését is.

Kezelések tekintetében inkabb a kutyaiskola ajanlasa (63%) és a tandcsadéasok (19%)

keriilnek elétérbe, gyogyszeres terapiaval csak kevesen (11%) probalkoznak.

Osszefoglalva elmondhatd, hogy mind az igény és a fogadokészség a tulajdonosi részrél,
mind a hajlanddsag, odafigyelés az allatorvosi részrdl jelen van a magyar allattulajdonosok
¢s allatorvosok részérdl, mely a legfontosabb a viselkedésproblémak felismeréséhez,

kezeléséhez.
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7. Summary

Our aim was in this study to survey the veterinarian’s knowledge on the field of ethology.
To achieve this we asked the veterinary practitioners about their experiences with their own
pets, the incidence of behaviour problems in their practice, the willingness of treating these
cases, the used treatment methods, acceptance of alternative therapies and openness

developing their knowledge on the field of ethology.

Online published survey was filled out by 123 veterinary surgeon where the major part of
answers came from its younger generation (34%, in the 24-30 year old group). Almost all
respondents are working with small animals too in their practices (98%), and have pets at
home (87%).

We found that cases related to behaviour problem is significant in veterinarian practices in
Hungary as well. The majority of the veterinarians seriously care for them, treating them as
they have possibility, however, they feel important to improve their knowledge on the field

of ethology too.

Regarding treatment options veterinarians usually recommend dog training classes (63%)
and they offer behaviour consultation (19%) but only few practitioners (11%) use medicines
as therapies.

Summarizing, the accaptence and demand from the owners to treat behavioral problems and
willingness and attentiveness from veterinarians to fulfill this expectations are alive in the

practice, which is clue for recognition and treatment of behavioral problems.
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