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Roviditések jegyzéke

AA = arachidonsav

ALA = alfa-linolénsav

BCS = Body Condition Score
CMPS-SF = Composite Measure Pain Scale Short Form
DHA = dokozahexaénsav

DPA = dokozapentaénsav

ECM = extracellularis matrix

EPA = cikozapentaénsav

FA = zsirsav

IL-6 = interleukin-6

LA = linolsav

LTB4 = leukotrién B4

MMP = matrix-metalloproteinaz

NRC = National Research Council

OE = ovariectomia

OHE = ovariohysterectomia

PGD2 = prosztaglandin D2

PGE2 = prosztaglandin E2

PLA2 = foszfolipaz A2

PPAR = peroxiszéma proliferator-aktivalt receptor
PUFA = tobbszorosen telitetlen zsirsav
ROS = reactive oxygen species

TTKG = testtomeg-kilogramm



1. Bevezetés

Napjainkban héaziéllataink a haztartasok fontos részét képezik. Kiemelkedik a hobbidllatok
koziil a kutya (Canis lupus var. familiaris), melynek hazai allomanya 2021-es FEDIAF
becslés alapjan 2.800.000 egyedbdl all[ 1], mely tendencia az utobbi években, kiilondsen a
SARS-COVID-2019 okozta pandémia alatt fokozatosan novekvo tendenciat mutat[2].

Amellett, hogy egyre nagyobb teret nyer az allat-, illetve kutyatartas[1, 2], a tulajdonosok
egy rétege nem elégszik meg az eldre elkészitett, teljes értéki, kiskereskedelemben kaphat6

tapokkal, hanem fokozatosan nyitnak az 0jit6 szemléletii etetési iranyzatok felé.

A tulajdonosok jo szandéka ellenére szamos fals informécid kering a médiaban, tovabba az
optimalis diéta kivalasztasat az allatorvosok sokszor igen eltérd allaspontja sem segiti.
Ennek eredménye, hogy az éllattartok nem ritkén szubjektiv véleményiik és félinformaciok

alapjan maguk allitjak 6ssze az allat étrend;ét.

Az alternativ etetési médok (mint BARF, Biologically Appropriate Raw Food) térnyerésével
- melyben nagy teret kapnak a vitaminok, makro- és mikroelemek poétlasara szolgalo
kiegészitok - a teljes értékii eledeleket etetd tulajdonosokban is kialakult az a nézet, miszerint
az allat szervezetét kuraszeriien kiilonféle étrendkiegészitOkkel érdemes taplalni a mar
meglévo eleség mellett. Ennek egyik népszeri példdja az omega-3 zsirsavak csoportja,
melyet a kutyak részére elsdsorban kiilonféle olajok (példaul lazacolaj) formajaban szokas

adni, bar nem példa nélkiili a kapszula kivitel sem.

Az omega-3 zsirsavak els@sorban gyulladascsokkent6 tulajdonsaguk miatt 6rvendenek nagy
népszeriiségnek, ¢s szamos kronikus gyulladassal jaré korképben hasznélhatéak kiegészitd
kezelésként j6 eredménnyel[3], am felmeriil a kérdés, hogy egy egészséges szervezetben
valoban feltétleniil sziikséges-e ebbdl a normal, teljes értékii étrenden feliili mennyiséget
bevinnie egy kutyanak, illetve jarhat-e ez a plusz bevitel koros, de legalabbis elénytelen

¢lettani folyamatok beindulasaval, vagy eldonydsok elmaradasaval.

Kutatdsom sordn ezen kérdést a sebgydgyulds aspektusabol igyekeztem megvalaszolni,

ivartalanitason ates6 szuka kutydk miitét utani vizsgalataval.



2. Szakirodalmi attekintés

2.1. Az omega-3 zsirsavak anyagforgalmanak alapjai az él6 szervezetben

A zsirsavak elsddleges felosztasa az azokban talalhatd kettds kotések szamaval torténik,
eszerint telitett (csak egyszeres kovalens kotéseket tartalmazd), valamint egyszeresen €s
tobbszordsen telitetlen (kettds kotés(ek)et tartalmazo) zsirsavakrol beszélhetiink. Az omega-
3 zsirsavak a tobbszorosen telitetlen zsirsavak, PUFA csoportjaba tartozo vegyiiletek. Az
omega elnevezés a kettds kotések szamat nem, csupan a legelsé (karboxil-csoporttol
legtavolabbi) kettds kotés elsdszénatomanak helyét adja meg. Eszerint kiilonboztetiink meg
omega-3, -6 ¢s -9 zsirsavakat, mely PUFA-k a sejtmembran foszfolipidek alkotoi, melyek a
sejtek altal medidlt immunfolyamatok és gyulladasok résztvevdi.[4, 5] Ezen vegyiiletek
jelolésrendszerében szerepel a szénatomok szama, a kettds kotések szama és az omega kettds
kotés helye. gy példaul az EPA (20:5n-3) 20 szénatomos lanccal, 5 darab kettds kotéssel
rendelkezé omega-3 zsirsav. Emldsokben csupan az omega-9 ¢és telitett zsirsavak endogén
szintézise megoldott acetil-koenzim-A-bol, a tobbi zsirsav de novo szintézise az

enzimkészlet hianyossaga miatt nem lehetséges, azok esszencialisak.

Tekintve, hogy a taplalékkal van lehetdség FA felvételére, a bevitt taplalék mennyisége és
mindsége egyarant befolyasolja az egyed sejtmembran foszfolipid FA Gsszetételét és ennek
megfelelden szdmos biologiai folyamat lefolyasat és intenzitasat. Emellett a bevitt
(taplalékbol hozzaférhetd) omega-zsirsavak kompeticioban allnak az enzimekért, ennek
megfelelden azok takarméanyban eléforduld ardnya sem elhanyagolhat6. Ugyanakkor az
arany nem feltétleniil megbizhat6 6nmagaban, ha nem ismerjiik a pontos zsirsavosszetételt,
ugyanis az nem ad relevans informaciot az omega-3 (és -6) zsirsavak mennyiségérol, illetve
tipusarol, melyeket mind figyelembe kellene venniink a megfeleld diéta dsszeallitasakor|3,
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1. abra: A 6 omega-3 zsirsavak szerkezete az omega pozicidban 1év szénatomokkal
kiemelve
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LA ¢és ALA anyagcseréje soran képz0dd hosszu lanci PUFA-k az eikozanoid kaszkad
kiindul6 vegyiiletei. Az omega-3 és -6 csoportbol is kikeriilnek olyan zsirsavak, melyek egy
sor mediator vegyiilet (pl. interleukinek, thromboxanok) anyamolekulai, mint AA (20:4n-6),
illetve EPA (20:5n-3).[5, 6] Utobbiak 1étrejottilkh6z ugyanazon, foszfolipaz enzimkészletet
(ebbdl is elsésorban a PLA2-t) hasznaljak, valamint a beldliik keletkezd termékek szintén
kompeticidban éllnak az eikozanoid szintézis sordn. Az LA (18:2n-6)-hoz hasonldan
novényi forrasbol bevihetd ALA (18:3n-3) szolgdl a tobbi omega-3 zsirsav kiindulo
vegyiileteként. Atalakitasa EPA-va igen hatékony, mar 4 nap utan mérhetd annak emelkedett
szintje a plazmaban, ellenben a DHA (22:6n-3) plazmaszintjének sem novekedése, sem
csticsértéke nem volt ilyen szinten jelentds. A jelenség magyarazata a szerzd szerint EPA ¢és
DHA kozti vegyiilete, a DPA (22:5n-3), mely szerepe feltehetden, hogy a DHA-szintézishez
szubsztratként kering a vérben, illetve szlikség szerint ugyanezen plazmabéli rezervoarbol

részleges B-oxidacio segitségével EPA-va vissza is alakulhat[7].

Annak ellenére, hogy tobb, 20 szénatommal rendelkez6 PUFA szolgalhat az eikozanoidok
prekurzoraként, a gyakorlatban igen nagy aranyban a kiinduld vegyiilet a sejtmembran
foszfolipidekben megtalalhato AA (20:4n-6), melyet tobbféle PLA enzim képes az
eikozanoid kaszkadban részt vevd enzimek szdmara szabadda tenni. Az egyes PUFA-k
ugyanakkor nem azonos eikozanoidok képzéséhez jarulnak hozza, annak ellenére, hogy
ugyanazon enzimeket (példaul a ciklooxigenazokat, 5-lipoxigendzt) veszik igénybe az
anyagcseréjiik folyaman. AA kiindulasi vegyiilete az ugynevezett 2-es sorozatba tartozo
prosztaglandinoknak (PG) és thromboxadnoknak (TX), valamint a 4-es sorozatba tartozo
leukotriéneknek (LT), mig az EPA (20:5n-3) a 3-as sorozatbéli PG-ok és TX-ek és 5-0s
sorozatu leukotriének kiinduld vegytilete.[3, 5] Ennek megfeleléen az eltérd aranyu
zsirsavbevitel modositja az eikozanoid profilt, ezen uton érvényesiil tobbek kozott az omega-
3 zsirsavakrol ismeretes antiinflammatorikus hatas, ugyanis az EPA-bol keletkezett, fentebb

emlitett gyulladasos (és hemosztatikus) mediatorok kevésbé potensek, mint az AA alaptak.
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beldliik keletkezd vegyiiletekkel. LT: leukotriének (A, B, C, D), PG: prosztaglandinok (H,
I, E), TXA: thromboxan A, 5-HPETE: 5-hidroperoxi-eikozatetraénsav, 5S-HPEPE: 5-
hidroperoxi-eikozapentaénsav

2.2. Az omega-3 zsirsavak szervezetben betoltott szerepe, lehetséges pozitiv és
negativ hatasai kutyaban

Az AA-val azonos enzimekért torténé kompeticion, illetve a kevésbé erds hatast
eikozanoidok képzésén alapul az omega-3 zsirsavak gyulladascsokkentd hatasa. Emellett az
emelkedett omega-3 zsirsav bevitel (pl. lazacolajbdl) a kiilonféle PUFA-k beépiilése révén
megvaltoztatja a sejtmembranok fluiditasat, ezaltal azok jelzémolekula-eldallitd potencialjat
egyarant. Nem utols6 sorban bizonyitott, hogy az omega-3 és -6 zsirsavak a gyulladasos
reakcidkhoz kothetd gének szabalyozasaban is szerepet kapnak két transzkripcios faktor, a

nuclear factor kappa B (NF«B), valamint a kiilonb6z6 tipusi PPAR-okon keresztiil[5, 6].
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3. abra: Az omega-3 zsirsavak gyulladasellenes tamadéaspontjai

A kilonféle kronikus gyulladéassal jaro betegségek hatterében a nagy mennyiségben jelen
1évo gyulladésos medidtorok (példaul az eikozanoidok kozé tartozo interleukinek) mellett
kornyezeti hatdsok és genetikai tényezOk jatszanak szerepet. Utdbbiakra dietetikai
modszerekkel természetesen nem hathatunk, de a gyulladdsos vegyiileteken keresztiil
felvehetjiik a kiizdelmet egyes idiilt inflammatorikus korképekkel. Ilyen hatterti korok a
rheumatoid arthritis, az immunszuppresszansokra reszponziv enteropathidk (ezen beliil
gyulladasos bélbetegség, IBD), de ezek mellett igazoltan jo terapias haszna lehet a lazacolaj
adagolasanak (melyben az EPA és DHA omega-3 zsirsavak az atlag takarmanyhoz képest
nagyobb mennyiségben vannak jelen) sziv- és érrendszeri betegségek, vesebetegségek,
borgyodgyaszati korképek, osteoarthritis, illetve lipidmetabolizmust érint6 elvaltozasok soran
is[6, 8]. A lazacolaj, bar a gyulladascsokkentd gyodgyszereket kivaltani nem tudja, de azok
sziikséges dozisa csokkenthetd annak kiegészitd etetésével, ezzel csokkentve azok

mellékhatasait.

Nem szabad azonban elfelejteniink, hogy a lazacolaj kiegészitést is kelld hattérismerettel,
megfeleld adagolasban érdemes végezni, egyfeldl, hogy a pozitiv hatasait kihasznalhassuk,
masfeldl, hogy a negativ velejarokat elkertljiik. Ilyen negativ hatas lehet a gastrointestinalis
tiinetek megjelenése, példaul hasmenés, hanyas. Egy 77 osteoarthritisben szenved6 kutyaval
végzett kisérletben 1-1 hasmenést és hanyast produkald egyed esetén is feltételezték, hogy
annak hatterében a halolaj tartalmti tdp vagy az étrendkiegészit6ként kapott halolaj
(vizsgalati csoporttol fliggéen) all[9]. Rosszabb sebgydgyuldsi hajlamrol, ezen beliil
kifejezetten az epithelizaci6 csdkkenésérdl szamoltak be egy masik kutatas soran lazacolaj
kiegészités hatasara[10]. Emellett az omega-3 zsirsavak emelt mennyisége a leukotrién
csoportok aranyat is eltolja az AA-alapu 4-es osztalyrol az EPA alapu 5-6s javéara (2.

abra)[11]. Tovabbad a lymphocyta proliferaciot és ezaltal a lymphocytaszamot is



csokkenti[12, 13], valamint rontja a kés6i tipus hyperszenzivitdsi reakcid

hatékonysagat[14, 15].
2.3.A sebgyogyulas menete

A sebzés idOpontjatol szamitva a gydgyulas folyamata azonnal beindul, a szervezet torekszik
a homeosztazis mihamarabbi helyreallitasara. Ezt négy szakaszra osztjuk, mely szakaszok
meghatarozott sorrendben, némiképp egymassal atfedésben kovetkeznek be. Ezen fazisok a

haemostasis, a gyulladas, a proliferacid, valamint a remodelling[16].

e yey

valamint a vérzés elallitasat, ezaltal a vérveszteség csokkentését is célozza. Mechanizmusa

kozvetleniil a sebzés idejétdl megkezdddik és néhany oran at tart[16].

Gyulladas. Az egyes immunsejtek (pl. macrophagok, lymphocytak) altal termelt citokinek
felszabadulasaval a tovabbi gyulladasos sejtek helyhez vonzasa kemotaxis révén. Feltétele,
hogy az epithel, illetve endothel alatti szovetek kitettek legyenek, igy az ezekbdl kiszabadulo
szoveti faktorok kivalthatjadk a thrombocytak aggregatiojat, melyek eldllitjdk a vérzést,
lassitjak a lokalis keringést, ezaltal segitik a sejtes elemek kitapadasat az érintett feliilethez.
A gyulladast dominalé sejtek elsoként a neutrophil granulocytdk, majd macrophagok,
histiocytak és lymphocytak is emelkedett szamban megjelennek, melyek szerepe a gyulladas
fenntartasaban, tovabbi sejtek vonzasaban egyarant jelentds. Ezen fazis valasza ordkban
mérhetd, ugyanakkor akut esetben 2 hétig is eltarthat a seb milyenségétdl fiiggden, majd
ezen idotartamot kovetden kronikus folyamatrdl beszéliink. Az akut gyulladas Celsus altal
leirt jellemzoi a sebgyodgyulas esetén is észlelhetok: duzzanat (tumor), voros szin (rubor),
fajdalom (dolor), melegség (calor). Ezen tulajdonsagok jo tdimpontok voltak a vizsgédlataim
soran. A gyulladasnak négy, egymashoz kothetd kaszkadfolyamata van, melyek egyiittes,
kontrollalt miikddése jelzi az immunrendszer, illetve a szervezet megfeleld miikddését,
ezaltal kozvetetten a megfeleld taplaloanyag-bevitelt egyarant. Ezen szoros kapcsolatban
allo, gyulladast medialo komponensek a koagulacios-, a fibrinolitikus-, a kinin-, illetve a
komplement rendszer. A koagulacid az elsdleges valasz ¢és legelsé védekezési
mechanizmus sebzések soran, célja a (tovabbi) patogének bejutdsanak megakadalyozasa.
Antagonistdja a fibrinolitikus rendszer, feladata a koagulacidé soran keletkezett vérrogok
oldasa. A sejtek karosoddsanak hatasara gyulladdsos medidtorok, tgynevezett kininek
szabadulnak fel, melyek segitik a fehérvérsejtek kijutasat a szovetkozi térbe, valamint a

nagyobb fehérvérsejt mennyiség elérése érdekében értagitdo hatastak, fajdalomkeltdek.



Mindezen folyamatok tovabbi serkentdje a komplement rendszer, mely a vasodilatatio és az

érpermeabilitds fokozasa mellett kemotaktikus hatassal is bir az immunsejtek szamara[16].

Antigén prezentalo6 sejtek — endothelsejtek, macrophagok, monocytdk — T-lymphocytaknak
mutatjak meg a bejutott antigéneket, ez valtja ki a sejtes immunvalaszt. Ezen T-sejtek altal

crer

ezzel utat engedve a humoralis, avagy ellenanyag-kozvetitett immunvalasznak is[16].

A gyulladasos medidtoroknak a lokalis mellett szervezetszintli hatdsai is vannak, példaul
serkentik a fehérjék és zsirok bontasat a zsirszovetekben, lazkeltéek, vagy éppen csokkentik
az étvagyat. Eppen ezért ezen anyagok tartésan emelkedett szintje kronikus gyulladasokkal,
fogyassal, tehat hosszii tdvon immunszuppresszioval és abbol kdvetkezd tovabbi

betegségekkel jarhat[16].

Proliferaciéo. Ebben a fazisban a nem fehérvérsejt tipust sejtes elemek megszaporodasa
figyelheté meg, dominalo sejtjei a fibroblastok, tartama napokban mérhet6[16]. Ekkor a
gyulladas soran kivald, kevéssé ellendlld fibrin helyét egy kollagént és proteoglikdnokat
tartalmazo matrix veszi at, valamint 0j erek keletkezése, angiogenesis kezdddik a sejtek
intenziv anyagcseréjének kielégitése céljabol. Ennek kivaltd hattere a helyi oxigénhiany,
melynek hatdsara a sejtek anaerob anyagcseréjének eredményeként a tejsav mennyisége
megemelkedik, igy a kornyezé kémbhatés csokken[17]. Emellett a proliferacioban részt vevo
sejtek (mint a fibroblastok), sot, igynevezett ,,oxygen sensing proteins”, avagy oxigén
érzé¢keld fehérjék is részt vesznek az angiogenetikus faktorok produkciojaban. Ezen
folyamatok ismeretében elmondhatd, hogy a lokalis oxigénhiany direkt és indirekt modon is

serkentd hatassal bir az 0j erek képzésére.

A proliferativ folyamatok megkezdésének feltétele a fibroblastok szerkezeti valtozasanak és
proteaz termelésének beinduldsa, melynek segitségével az extracellularis matrixban azok
nagy szamban az ECM-en keresztiil a sebzés helyére juthatnak, hogy a granulacids szdvet
létrejohessen. Ehhez az egyes citokinek, kemokinek és novekedési faktorok lokalisan
emelkedett koncentracioja szolgal iranytiiként, melyek termelddése €s felszabadulasa mar a
gyulladésos fazisban megkezdddik. A fibroblastok mozgéasat és miikddését elsdsorban a
vérlemezkék és macrophagok altal termelt PDGF (platelet derived growth factor) és TGF-3
(szoveti novekedési faktor B3, tissue growth factor B) szabalyozzéak. El6bbi a migracioban ¢€s
a kornyezé ECM bontasaban jelentds, mig utobbi a matrix fehérjéinek eldallitdsahoz fontos.

A sejtek kozotti matrix bontdsanak f6 enzimei a matrix metalloproteindzok, MMP-k,
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valamint a szerin-protedzok. Féként fibroblastok és macrophagok hozzak 1étre migraciojuk
végeztével a sok, rendszerteleniil elhelyezkedd kollegénrostot tartalmazo granuldciods
szovetet, mely az atmenetet képezi az ép dermis €s a remodelling soran 1étrejovo hegszovet
kozott. A granulacids szovet metabolikus rataja az ép dermisénél joval intenzivebb, mivel
lokalisan nagyfoku sejtszaporodas, sejtvandorlas, fehérjeszintézis és angiogenesis torténik.
A granulacios szovet szerepe, hogy a majdan keletkezd 0j epithelsejt-tomeg szamara

matrixot, avagy ujonnan képzett ECM-et biztositson[ 18].

A granulcios szovet 1étrejotte lehetdve teszi a kovetkezd fontos 1épcséfok, az epithelizacio
lezajlasat. Ennek soran a sebszélen 1évo epithelsejtek belsd strukturalis atalakulas mellett a
sebbe vandorolnak, majd a basalisan elhelyezkedd rétegek intenziv osztodasba és
differencialodasba kezdenek[19]. Ezen differencialt epithelsejteket 6t rétegben talalhatjuk
meg, a dermis feldli kuboidalis rétegtdl a fokozatosan ellaposodo, végiil hexagonalis legfelsd
rétegig. A normal epithelhez hasonléan ez esetben is a basalis, kuboidalis sejteknek van
proliferacids kapacitasa, a felsébb rétegeknek nincs. A sebgydgyulas folyaman felszabadulo,
epithelizaciot serkentd faktorok, mint a TGFa (szoveti novekedési faktor) vagy EGF
(epidermalis novekedési faktor) a kuboidalis sejteket egyméashoz kot dezmoszomakat,
valamint az azokat az alaphartydhoz koté hemidezmdszomakat oldjak, igy teszik lehetové a
Az integrin hatdsara fokozatosan ellapuld, eredetileg kuboidalis, vandorld sejtek egy
sejtréteget képezve sorba rendezddnek a megeldzden keletkezett granulacios szovet folé.
Ezen epithelsejt réteg a basalis réteg fel6l mindaddig utanpotlast kap, amig egységes réteget
nem képez a teljes sériilés (€és granulacids szovet) felett. Ez az egy rétegli epithelsejt ,,burok”
egyben MMP-ket is termel, mely a tovabbiakban a sebet fedé varat bontja, ezzel szabadda
téve sajat magat. Ezen sejtek proliferacioba 1épése révén a szdvet érni, keratinizalédni kezd,
igy a var levasaval egyidében megkezdddik az elsddleges epidermalis barrier funkcid

helyreallasa is[18, 19].

A proliferativ és remodelling szakasz hatdran, nagyjabol a sebzés utani elsé hét végénél
figyelheté meg a sebek kontrakcidja, melynek eldfeltétele a myofibroblastok szdmanak
emelkedése a sebben. A granulacios szovet a kontrakcié soran nem nyulik meg, ellenben a
sebet koriilvevd, kornyezd borszovetekkel. A folyamat stop szignalja az ellentétes oldali
sebszéleken 1évo sejtek érintkezése, vagy ha a kornyezd bdrszovet fesziilése eléri vagy

tullépi a myofibroblastok altal kivaltott 6sszehtizo erdt[ 16, 18].

11



Remodelling. A befejezd gyogyuldsi szakasz mar sokkal inkdbb heti viszonylatban
vizsgalhato, hegszovet képzddik a granulacios szovetbdl. Ennek sordn a sejtek metabolikus
aktivitdsa csokken, valamint a szovetben keletkezett kapillarisok nagyobb erekké
egyesiilnek. A hegszovetet a granulacidos szovettél elsdsorban szakitdszilardsaga
kiilonbozteti meg. Ennek hattere, hogy a III tipust kollagént a hegben fokozatosan az
erdsebb, fibrillaris szerkezetli I-es tipusu kollagén valtja fel. Ezen mindségbeli valtozas
ellenére azonban a hegszovet szakitoszilardsaga még igy is toredéke az €ép bdrnek,
ugyanakkor a remodelling kezdetétdl annak végéig az fokozatosan javul, de sosem éri el az

egészséges szovet mindségét[18].
2.4. A sebgyogyulas monitorozasanak minimal invaziv lehetoségei a klinikai
gyakorlatban

Fajdalmassagi skalak. A praktizal6 spanyol allatorvosoknak kevesebb mint fele
monitorozza betegei fajdalmat, azonban azok tulnyomo tobbsége a Glasgow-féle CMPS-SF
skalat hasznalja[20]. Ugyanezen kutatas eredményei szerint az efféle fajdalmassagi skalak
felhasznalasdnak nem akaddlya a megbizhatatlansag, sokkal inkabb olyan faktorokra
hivatkoztak kérddivre valaszt adé allatorvosok, mint az id6hiany, megfelel6 képzettség vagy
éppen személyzet hianya. A szerzok ugyanakkor javasoljak, hogy a fajdalom a klinikai
vizsgélatok sordn az alapértékek soraba tartozzon (a testhdmérséklet, szivverésszam és
légzésszam mellett), hiszen az allatjollétet nagyban befolydsolja és hossza tava

kovetkezményei kozott stlyos komplikaciok allhatnak.

A Glasgow skala mellett egyéb értékelési lehetéségek is rendelkezésre allnak, mint a 0-27

pontos Melbourne skéla[21], vagy a 0-18 pontos 4A-VET skala[22].

Sebhémérséklet. A sebek hdmérsékletének infravords hékameras mérése a human
gyogyaszatban kifejezetten az elhaldsra fokozottan hajlamos, példaul diabetes eredeti
fekélyes sebeknél hasznalhaté eredményesen[23]. Jelentdsége, hogy a seb homérséklete
alapjan a mély és sebkornyéki fertézésekrol, ezaltal a fokozott gyulladasokrol, egyéb mély
traumakrol vagy nem megfeleld vérellatottsagrodl is informaciokat kaphatunk[24]. Hatranya,
hogy a megfeleld kiértékeléshez a végtagok esetén referenciaként a nem sériilt végtag azonos
szegmensérdl késziilt hkameras képet hasznaljak, ez azonban median, de akar paramedian

fej-nyaki, hasfali, mellkasi sebeknél kevésbé kivitelezheto.
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Seb pH. 50 résztvevdvel végzett kutatds alapjan a seb pH csokkenése akut és kronikus
sériilések esetén is megbizhato jele a sebgydgyulas elérehaladdsanak. Ezaltal a sériilések pH
mérése (pH-méré muszerrel, vagy lehetdség szerint lakmuszpapirral) egy j6 megoldas a
gyogyuldsi folyamat rendszeres ellendrzésére[25]. A lakmuszpapirral végzett mérés
nedvedzd sebek esetén valosithatd meg, mig az elektrodas méréeszkdzoknél altaldban nincs
ilyen korlatoz6 tényezd, bar koltségesebbek is. A kémhatés rogzitésének hatranya, hogy a
méromiiszernek kozvetlen kapcsolatba kell 1épnie a sebbel, mely diszkomfort érzetet

nyujthat a paciensnek.
2.5. Az eikozanoidok és a sebgyogyulas kapcsolata

A 20 szénatomot tartalmazé PUFA-kbol enzimatikusan képz6dé eikozanoidok
sebgyogyuldsban betoltott szerepe is alapvetd fontossagu a kiilonb6zé folyamatok normal
mederben tartasa szempontjabol[26]. Ezen keletkezd vegyiiletek a gyogyulasi folyamatok
soran serkentd és gatlo hatastak is lehetnek. Az eikozanoidok mellett EPA-b6l ¢s DHA-boI
keletkezett, ugynevezett resolvinok serkentdleg hatnak a sebgydgyuldsra a gyulladdsos
folyamatok szabalyozasa révén[27, 28]. Eikozanoidokat, resolvinokat mind a sériilésben
jelen 1évé epithelsejtek, mind az oda vandorlé immunsejtek termelhetik. A ciklooxigenaz-
uton keresztiil keletkezd thromboxanok és prosztaglandinok, valamint a lipoxigenaz-uton

képzddo leukotriének kozott is taldlhatunk a gyogyulasi 1épésekre hatd vegyiileteket.

A TXA2 az elsd, mar haemostasis folyaman jelentds szerepli eikozanoid, melyet az aktivalt
vérzés elallitdsdhoz, az exogén szennyezések bejutdsdnak megakadalyozasahoz jarul
hozza[29], emellett a gyulladas serkentésében is részt vesz az IL-6 ¢s a PGE2 eldallitasanak

serkentésén keresztiil[30].

A PGE2 az induktiv COX-2 enzim hatasara keletkezik AA-bol. Megkiilonboztetiink cytosol
¢és sejtmembran eredetli PGE2-t, elébbi a PGE2 alapvetd, gyomornyalkahartyat és vese
perfuzidt fenntart6d funkciojat latja el, COX-1 révén jon létre, mig utobbi keletkezik COX-2
hatésra és feltehetden gyulladdsos mediatorként viselkedik.[31] Ezen membranbdl szarmazo
PGE2 mar a gyodgyulas gyulladasos fazisaban keletkezik, serkenti a sejtproliferaciot és az
angiogenesist, ugyanakkor az MMP szoveti inhibitoranak termelését is szabalyozza, ezzel a

hypertophizal6 heg keletkezésének prevencidjaban is fontos[32].

PGD2 metabolitjai a PPARy ligandjaként szolgalnak, mely kapcsolat a monocytak
gyulladaselleneles macrophagga torténd atalakulasat indukalja[33].
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LTB4 a neutrophil granulocytdk kemotaxisdnak irdnyitdsdban fontos molekula, de
tultermelése esetén egereken végzett kutatasban a seb bakteridlis feliilfert6zddését és talzott

neutrophil vandorlést figyeltek meg[34].

Az AA ¢és EPA kompeticigjat ismerve elmondhatjuk, hogy az EPA javara torténd nagyobb
mérvii eltolodas, ezaltal az EPA-termékek nagyobb aranyt jelenléte gyengiti az AA eredetii

eikozanoidok hatasat.
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3. Anyag és modszer

3.1. Vizsgalt kutyak

A vizsgalatban 13 utcan befogott, kennelekben elkiilonitve tartott klinikailag egészséges,

normal kondicidju (BCS 4-5 a 9-bdl), ivaros, 1-4 (1,84 + 1,01) év kozotti szuka kutya vett

részt, melyeket az Allatorvostudomanyi Egyetem Sziilészeti Klinikajan ivartalanitottak.

A részt vevo egyedek iranyaba tovabbi kdvetelmény volt, hogy a miitétet megel6zo ismert

1d6szakban (legalabb a menhelyen valo tartozkodas idészakéaban) azok gyulladascsokkento,

lazcsillapito, véralvadasgatld hatdsu készitménnyel torténd kezelésben nem részesiiltek,

tovabba kiilsé sériiléstdl, koros borelvaltozastol, ektoparazitaktol mentesek, illetve specialis

diétas (pl. hipoallergén) igényiik nem volt. Az ebek bekeriilési alap adatait az 1. tablazat

tartalmazza.

1. tablazat: A vizsgalt kutyak bekertilési tulajdonsagai

Eb sorszama | Kor (év) Fajta, jelleg Testtomeg (kg) BCS (0-9)

1 1 keverék 13,4 5
2 1 keverék 16,5 5
3 2,5 | keverék 14,8 4
4 2 | bull tipusa 22,6 5
5 2,5 | husky jellegii 20,2 4
6 1 | bull tipusu 16,7 4
7 1 foxterrier jellegii 6,9 4
8 4 | keverék 12,4 5
9 1 akita inu jellegli 28,5 4
10 3,5 | keverék 19,8 4
11 1,5 | bull tipusa 19,5 5
12 1,5 | keverék 15,4 5
13 1,5 | német vizsla jellegti 17,3 4

3.2. A vizsgalat menete

A menhelyre bekertiild kutyak altalanos allatorvosi vizsgalaton, allapotfelmérésen estek at,

ahol megtortént azok testtomegének felvétele. Nem kielégitd kondicio, vagy barmely egyéb

kizaré ok esetén a beérkez0 allat a vizsgalat tovabbi részében nem vett részt.
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A vizsgalatok utan 13, a feltételeknek megfeleld eb egységes takarmanyozasat kezdtiik meg
2 csoportra bontva. Az eledel f6 analitikai értékeit a 2. tablazat részletezi. A napi adagok
kiszamitasa a bekeriilési testsuly ismeretében, abbdl szarmaztatott anyagcsere-testsuly
(W%7) alapjan, a gyartd altal ajanlott napi adagokbol aranyositva tortént. A miitét napjan
torténd testtomeg-mérések eredményeinek fényében az ebek napi takarmany- ¢és lazacolaj
adagja sziikség szerint modositva lett. Az allatok napi, 1 kg anyagcsere testtomegre

vonatkoztatott szarazanyagfelvétele- ¢és ezaltal taplaloanyag-felvétele azonos volt.

2. tdblazat: Az etetett takarmany analitikai beltartalma (%)

Szarazanyag-tartalom 92,0
Nyersfehérje 27,2
Nyerszsir 19,6
Nyersrost 4,9
Hamu 7,5
Omega-3 zsirsav 0,9

A kontrollcsoportba tartozé 7 kutya (7-13 sorszammal) kizardlag az imént részletezett
takarmanyt kapta a miitétet megel6z6 14 napon keresztiil, majd azt kovetden tovabbi 14
napig, amig a vizsgalatok folytak. A vizsgalt csoport (1-6 sorszdmmal) emellett a gyartoi
ajanlasnak megfeleld0 mennyiségli, fél milliliterre kerekitett mennyiségli lazacolaj
kiegészitést kapott a kontrollcsoporttal egyez6 modon adagolt eleség mellé. Az olaj

beltartalmat a 3. tdblazat tartalmazza.

3. tablazat: Az etetett lazacolaj analitikai beltartalma (%)

Szarazanyag-tartalom 99,5
Nyersfehérje 0,0
Nyerszsir 99,5
Nyersrost 0,0
Hamu 0,0
Omega-3 zsirsav 15,0
EPA 2,5
DPA 1,5
DHA 3,5
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A részt vevd kutydk teljes napi taplaléanyag-, valamint omega-3 zsirsav bevitelét a 4.
tablazat részletezi. Tekintve, hogy a megvaltozott koriilmények és a kennelben torténd tartas
miatt az ebek testtomegének valtozdsara szamitottam, igy a mitét napjadn torténd
testtomegméréskor kapott tomegekkel, illetve az azokbdl szarmaztatott anyagcsere-
testtomegekkel kalkulaltam a m{itét utani napi adagokat. A porcidézas mérépoharral, konyhai
mérleggel 1 g pontossaggal, valamint olaj esetében injekcios fecskenddvel, 0,5 milliliterre
val6 kerekitéssel tortént.

4. tdblazat: Az egyes kutyak miitét eldtti (bal oszlop) és utani (jobb oszlop) napi
takarmany- €s lazacolaj adagjai, valamint 6sszes napi omega-3 zsirsav bevitele

Eb sorszama | Anyagcsere- Napi takarmany Napi lazacolaj Napi omega-3
testsuly (kg) (2) (ml) zsirsav (g)
1 7,00 7,16 188 193 5,0 55| 2418| 2,469
2 8,19 8,11 220 218 6,0 6,0 | 2,829 | 2,797
3 7,55 7,39 203 199 6,0 55| 2,604 | 2,553
4 10,37 | 10,47 279 282 8,0 80| 3,579 | 3,506
5 9,53 9,63 256 259 7,0 7,0 | 3,293 | 3,443
6 8,26 8,19 222 220 6,0 6,0 | 2,847 | 3,231
7 426 | 435 115 117 0 1,031 | 1,053
8 6,61 6,73 178 181 0 1,600 | 1,629
9 12,33 | 12,37 332 333 0 2,987 | 2,994
10 9,39 9,46 253 254 0 2,273 | 2,290
11 9,28 9,21 250 248 0 2,247 | 2,230
12 7,77 7,89 209 212 0 1,882 | 1,910
13 8,48 8,37 228 225 0 2,054 | 2,027

A felvett omega-3 PUFA-k teljes mennyiségét — kontrollcsoport esetén csak tapbol,
vizsgalati csoportban pedig tapbol és lazacolajbol bevitt — Osszevetettem az NRC altal
kutydk szdmara maximalisan ajanlott omega-3 zsirsav dozissal, melynek értéke 370
mg/W%"5 naponta.[8] Megallapithato, hogy a gyartoi ajanlasokat betartva még az olajjal valo
étrendkiegészités mellett sem Iépte at ezt a hatarértéket egyik csoport diétdja sem, ugyanis
tapbol 242,1 mg, lazacolajbol pedig 102,7 mg omega-3 zsirsavat vittek be 1 kg anyagcsere-
testtomegenként napi szinten. Ez a lazacolaj kiegészitést kapd csoport esetén is Osszesen

344,8 mg napi bevitel, mely az NRC-ajanlas 93,2%-a.
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3.3. Miitéti eljaras
A vizsgalt ebek ovariectomidjat, illetve indokolt esetben ovariohysterectomidjat az

Allatorvostudomanyi Egyetem Sziilészeti Tanszék és Haszonéllat-gyogyaszati Klinikajan

végeztek.

Bevételkor ¢s kozvetleniil altatas eldtt is a klinikai alapértékek rogzitésével kezdddik a
procedura, ugymint szivhangok, 1égzés, rektalis homérséklet. Emellett az 4allatok
felvételekor azok veszettség elleni oltdsa és microchipje és ellendrzésre keriil, valamint
palpatioval emlddaganatok keresése is torténik. A miitét eléfeltétele, hogy az eb klinikailag

egészséges legyen.

Az altatas el6tti ismételt klinikai vizsgalat lefolytatasa, valamint az vénakaniil behelyezése
utan a premedikécio soran 50 pg/10 ttkg fentanylt, 2,5 mg/10 ttkg midazolamot, valamint 5
mg/10 ttkg ketamint kapnak a kutydk intravénas injekcioban. Néhany perc mulva az
anesztézia indukcioja 50 mg/10 ttkg dozisu propofollal torténik. Ez utdn a 1égcsdtubus is
behelyezésre keriil, majd a fenntartd izoflurdn €és oxigén adéasa a tubuson keresztiil mar a
miton kiviil megkezdddik, emellett intramuscularis morphin injekcioval keriil kiegészitésre
a fajdalomcsillapitas 2,5 mg/10 ttkg doézisban, illetve pulzoximéterre is csatlakoztatjak az
ebet. Az asszisztensek végzik a miitéti teriilet borotvalasat, majd még ekkor Bradoderm
szappannal a borfeliilet haromszori lemosasat ¢és szarazra torlését. Ezen folyamatok
végeztével kerlilnek az eldkészitett kutydk a miitdbe. Itt még a beavatkozas kezdete elott

haromszori Bradoderm alkohollal torténé mosas kovetkezik.

A miitét soran az intratrachealis tubuson keresztiil az altatogépbdl izofluran €s oxigén jut a
kutydhoz, valamint folyamatos pulzoximéteres és EKG-s megfigyelés alatt tartjadk. Az
operaci6 alatt kétféle infuziot kapnak a paciensek. Egyrészt Ringer-laktatot (sziikség szerint
Ringert, Ringer-fundint) a testtomegnek megfeleld sebességgel, valamint a fentanyl rovid
hatasideje miatt Salsol, fentanyl €s ketamin kombindciot tartalmazo intravénas infuziot is
bekotnek 3*ttkg ml/ora sebességgel. A miiszerek és a személyzet altal intraoperative
monitorozott értékek a kovetkezok: szivfrekvencia, 1€gzésszam, oxigénszaturacio, szén-
dioxid szint, kapillaris tel6dés.

Az ovariectomia kezdeteként a koldoktdl caudalisan, testmérettdl fiiggden 3-5 cm hosszan
a bort, béraljat, izomréteget megnyitjak a linea alba vonalaban. Egy ujjal felkutatjak az egyik
oldali méhszarvat az azonos oldali vese caudalis polusanal, majd ezen t4jékozodasi pontok

segitségével megkeresik az azonos oldali petefészket. Az ovariumtol caudalisan keriil
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lekotésre annak szalagja és az arteria és vena ovarica. A petefészektdl cranialisan a
méhszalagot kotik le az arteria ovarica ramus uterinajaval egylitt. A lekotésekhez Seravet 1-
es méretll felszivodo fonalat hasznalnak, mely lekotések 1 dupla, majd 6-7 szimpla csomobol
allnak. A lekotések utan kivagjak a petefészket ugy, hogy lehetéleg annak szovete minimalis
mennyiségben sem maradjon a kutydban, mivel az tovdbbra is fenntartand a
hormontermelést. Az egyik oldal végeztével ezen I1épéseket az ellenoldali képletekkel is
elvégzik ugyanazon metszésen keresztiil. Ezek utdn minden csonkot Gjra ellendriznek, a seb

ugyanis csak akkor zarhatd, ha nincs vérzés.

Az ovariohysterectomia menete annyiban tér el az el6bbiektdl, hogy a petefészek lektések
mellett a seb szélesitése utan a széles méhszalagot és annak ereit, valamint a méhnyak also
1/3-4nak magassagaban magat a méhet is lekotik. A lekotott szervek eltavolitdsa utdn a
csonkban fennmaradd cervix nydlkahartya jellegzetes, porcszerli maradvanyat kivagjak,
majd a csonkot felszivodé PDX fondllal zarjak. Ez esetben is igaz, hogy a hasfal varrasa

csak a csonkok ellendrzése €s vérzés hianya mellett kezdédhet meg.

A miitéti seb zarasa 4 rétegben torténik: izomréteg, két boralja réteg felszivodo PDX
fonallal (3/0, 2/0, 0 méretdi, a kutya testsulyatol fliggden, 5. tablazat) futd varratokkal, majd
bor nem felszivodd LENE fonallal (3/0, 2/0, 0 méretli) pelenka varrattal.

5. tablazat: A fonalak méretének megvalasztasa az ebek testsulyanak fliggvényében

Testtomeg Izom Boralja rétegek Bor
0-5 kg 3/0 3/0 3/0
5-15kg 2/0 3/0 2/0

15-30 kg 2/0 2/0 2/0
30+ kg 0 2/0 2/0

Az ébresztés subcutan amoxicillin (1 ml/10 ttkg) és meloxikam (0,4 ml/10 ttkg) tartalmt
injekciok addsa mellett megy végbe. Ez id0 alatt az asszisztensek letisztitjdk a miitéti
teriiletet nedves tamponokkal, majd aluminium tartalma spray-vel lefujjak azt. A nyelési
reflex visszatérésekor extubaljak az ebet, majd kennelbe helyezik, amig az teljesen felébred.
A rutinszerlien adott postoperativ meloxikamot kivéve a részt vevo kutydk nem részesiiltek

egyeéb gyulladascsokkentd készitményben a vizsgalat folyaman.
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A megfigyelés minimum 2-2,5 6ra a miitét befejeztével, ez id6 alatt a kutydk nem hagyjak
el a klinikat, utdna is csak a kinevezett felelds allatorvos engedélyével mennek vissza a
menhelyre. A hazaengedés feltétele, hogy az eb legyen teljesen éber (négy labon allva
egyensulyat megtartja, jardsa normalis), nem liheg, testhomérséklete fizioldgids, a
nyalkahartydk szine halvany rdézsavords, a kapillaris telddési id6 2 mésodperc alatti,
valamint a miitéti seb szép, nem vérzik. A vénakaniil hazaengedés el6tt keriil kivételre, addig

az esetleges komplikaciok esetére bent marad.
3.4. Vizsgalt paraméterek

A paraméterek megvalasztasanak alapja a sebgyodgyulast kisérd jelenségek tulajdonsagainak
¢s idobeli eloszlasanak ismerete volt. Tovabba célom volt olyan minimadlisan invaziv
modszerek valasztasa, melyeket akar a klinikai gyakorlatba is be lehet iiltetni a sebgydgyulas
ellendrzése vagy a fajdalommenedzsment részeként, hiszen munka- €s idéigénytik kicsi, az

allatnak plusz stresszel nem jarnak, emellett koltséghatékonyak is.

A vizsgalt értékek felvételét minden esetben a mitét napjan (d0), valamint a mitét utani
els6, masodik, hetedik, illetve tizennegyedik napon végeztem (d1, d2, d7, d14). Kivétel ez
alol a rektalis homérséklet mérése, mely esetén a miitét napjan, de az operacidt megeldzden
is rogzitettem értékeket. A postoperativ vizsgalatokat minden alkalommal azonos

napszakban, a kora délutani 6rakban, kozelitéleg azonos idopontokban végeztem.
Rektalis homérséklet

A homérséklet felvétele elott feltétel volt, hogy az ebek a mérés eldtti 10 percben kiilondsebb
fizikai aktivitast ne mutassanak, tovabba lehetdség szerint fokozott izgalmi allapotba se

kertiljenek.

Klinikai jelentdsége abban rejlik, hogy a normal testhdmérséklet fenntartisa a
feliilfert6z6dések kockazatat csokkenti[35]. Emellett a belsd milieu, mint példaul az
enzimatikus folyamatok optimélis miikddéséhez, ezaltal a sebgyogyulds lezajlasahoz

nélkilozhetetlen a normothermia.
Sebméret, seb allapot

A seb mérete, illetve kdrnyezete sem volt elhanyagolhat6 szempont a vizsgalatok folyaman,
ugyanis feltételeztem, hogy nagyobb méretii seb erdsebb szisztémas, és/vagy helyi reakciot

eredményezhet.
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Az éllatok a miitét utani két hétben gallért viseltek, valamint kennelben, 6nalléan voltak
elhelyezve, ezzel minimalizdlva annak esélyét, hogy mechanikai behatds érje a miitéti
teriiletet. fgy minimalisra csokkentettem annak esélyét, hogy barmiféle kiilsé ok miatt

mutasson elvaltozast a sérilés.
Seb homérséklet

A sebek feliileti homérsékletét InfiRay C200 PRO+ tipusu infravords hékameraval
vizsgéltam. Az eszkozzel nyers és infrakamerds képeket rogzitettem. A mérdmiiszert a
hasfalra, ezéltal a sebre merdlegesen, attol kozelitdleg 50 cm-re, a miitéti seb kozepére tartva
vettem fel az értékeket. Akarcsak a rektalis homérséklet mérésének esetében, ekkor is feltétel

volt, hogy az allat a mérés eldtti tiz percben fokozott aktivitast, stresszt nem mutathatott.

Emberekkel végzett kisérletben arra a megallapitasra jutottak, hogy a seb hdmérsékletének

csokkenése annak jobb gydgyulasi hajlamara utal[36].
Seb kémhatas

A sebek kémhatasat Adwa AD11 tipusu elektronikus pH méré miiszerrel értékeltem, mely
eszkozt a sebfeliilethez érintettem és mindaddig ott is tartottam, amig az legaldbb 3
masodpercig fix értéket nem mutatott. Emellett a szérrel nem fedett hasi részen, a sebtdl és
egymastdl az eb méretétdl fiiggden 3-5 cm tavolsagra hdromszori mérésbol atlagolva az

intakt borfeliilet kémhatasat is rogzitettem.

A napi elsO hasznalat el6tt minden alkalommal kétpontos kalibraciot végeztem pH 7.00 és
pH 4.01 kémhatasu kalibral6 oldatokkal. A pH mérd elektrodot két kutya vizsgalata kozott
folyd csapvizzel ledblitettem, majd hasznalat utan az eszkdzt specialis pH semleges tarold
folyadékban taroltam a kovetkezd kalibracidig. A vizsgalt seb- illetve borfeliileteket a

mérések elott nem tisztitottam és nem fert6tlenitettem.

Az inguinalis régidban a bor pH értékek kutyaban 3,17 és 8,18 kozott valtoznak (medidn:
5,16), a szukak esetében szignifikansan alacsonyabb pH értékek mellett[37]. A savasabb pH
jobb antimikrobialis barrier funkciot jelent példaul a Staphylococcus, Pseudomonas tajokkal
szemben. Azon sebek, melyek pH-ja magasabb, lassabban gyogyulnak[38], ennek
megfelelden az alacsonyabb pH jobb gyogyulasi potencialt jelent[36].

A sebfeliileti kémhatas a szervezet altal termelt gyulladdsos izzadmany, a jelenlévo sejtek
szamanak és termékeinek, valamint a bakteridlis tevékenység fliggvényében valtozik. A

sériilések kornyezetében a pH nd, mivel a mélyebb dermalis rétegek kémhatasa is magasabb.
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A gyogyulas egyik kulcslépése a korabbi, savasabb kémhatas visszaallitasa, mely lehetévé
teszi a kornyezd sejtek anyagceseréjének helyreallitasat is[39]. Befolyasolja a kémhatast
ezaltal az immunvalasz milyensége ¢s a seb higiénidja is. Feltételeztem, hogy mivel az
allatok gallért viseltek ¢€s elkiilonitve voltak tartva, tehat a higiéniai viszonyok a
lehetdségekhez képest jok voltak, igy elsésorban a seb, illetve az allat immunoldgiai

allapotarol kapok visszajelzést méréseim soran.
Seb fajdalmassag (Glasgow Composite Measure Pain Scale)

A celsusi alapvetéseket kovetve az akut gyulladast, ezaltal a sebgyogyulast kisérd jelenség
tobbek kozott a seb fajdalmassaga, ezt értékeltem a validalt CMPS-SF segitségével. Ezen,
a Glasgow-i Egyetem altal létrehozott skalan 6 féle kornyezetben, illetve 6 magatartasforma
alapjan van lehet6ség a kutydk fajdalomra adott reakcidit vizsgalni. Ezek a viselkedési
formak a sebre forditott figyelem milyensége, a hangadas, az érintésre adott valasz, a
mobilitds, a nyugalmi viselkedés, valamint az aktivitds (annak hianyaban a testhelyzet).[40]
A vizsgalatokat miitét napjan, valamint a miitét utani els6, masodik napon végeztem a seben
¢s a sebkdrnyéken, emellett a 7. és 14. napon az esetleges szeptikus szovodmények miatti

elhuzodobb gyulladas jeleit kerestem.

A skala eredeti rendeltetése az analgesia ellenérzése, pontosan ezért megfeleld tampont a
fajdalmassag értékelésére. Tekintve, hogy lektoralt magyar nyelvii forditdsa az ivnek nincs,
igy szabadon hozzaférhetd, angol nyelvli verziot hasznaltam. A skala 0-t6l 20 vagy 24-es
végpontszdmmal osztalyozhato a laesio tipusatol fiiggden 5 vagy 6 kérdés alapjan, melyek a

kovetkezOk (zardjelben a valaszhoz tartozd pontszammal):

A. Kutya a kennelben
a. A kutya altalanos viselkedése:
1. Csendes (0)
il.  Sir, nytszit (1)
iii. Morog (2)
iv. Uvalt (3)
b. A kutya viszonya a sebhez:
i. Ignoralja a sebet vagy kornyékeét (0)
1. Nézi a sebet vagy kornyékét (1)
iii. Nyalja a sebet vagy korny¢két (2)

iv. Dorzsoli, vakarja a sebet vagy kornyékét (3)
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v. Ragja a sebet vagy kornyékét (4)
B. Poérazon vezetett kutya
a. Amikor a kutya felall, vagy sétal:
1. normal (0)
ii. lassult (1)
iii. lassu, vonakodo (2)
iv. merev (3)
v. nem akar mozdulni (4)
C. Hasi seb mellett 5 cm-rel nyomésproba
a. Eb viselkedése:
1. nem reagal (0)
1. odanéz (1)
iii. megrandul, elhtzodik (2)
iv. morog (3)
v. odakap (4)
vi. sir (5)
D. Kutya 6sszbenyomasa
a. Kutya reakcioja
1. boldog, elégedett vagy boldog, aktiv (0)
1. csendes (1)
iii. semleges vagy nem reagal a kdrnyezetére (2)
iv. ideges, félds (3)
v. depresszios, stimulacidra sem reagal (4)
b. Kutya magatartasa
1. komfortos (0)
ii. nyugtalan (1)
iii. ideges (2)
1v. 0Osszehuzza magat, fesziilt (3)

v. merev (4)

A szerzOk ajanlasa szerint 5/20 vagy 6/24-es 6sszpontszam felett (B. pont, avagy a poérazon
vezetés a sériilés tipusatol fiiggden kihagyandd) az analgetikus szerek hasznalatdnak
ujraértékelésére van sziikség, mert a fajdalomcesillapitds nem bizonyul kielégitonek[41].

Jelen kutatasban a skélat arra hasznaltam, hogy ennek segitségével mérhetd és jellemezhetd
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kiilonbség kimutathaté-e a lazacolaj kiegészitést kapd ¢és nem kapo kutydk

fajdalomérzetében — ezaltal a gyulladas-, illetve fajdalomkeltd medidtorok mennyiségében.

A fajdalmassag értékelését mindig elsdként végeztem, tekintve, hogy a pH mérés folyaman

a sebhez kellett érnem. Utobbira adott reakciot nem vettem figyelembe az ivek értékelésekor.
3.5. Statisztikai értékelés

A kapott eredményeimet Microsoft Excel (2021) programban taroltam, majd a leird és
induktiv statisztikai kalkulacioimat a JASP (0.19.1.0), ingyenesen hozzaférhetd statisztikai

szoftverrel végeztem.
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4. Eredmények és azok értékelése

A vizsgalati id6 felénél, avagy 2 héttel a bekeriilés és takarmanyvaltas utan kertiilt sor az
operaciokra, mely egyuttal arra is alkalmas volt, hogy az allatok testtomegét Ujra
rogzithessem. Ennek koszonhetéen meg tudtam figyelni, hogy az eltelt 2 hét alatt a
nyerszsirbevitel megemelése milyen hatéssal volt a testtomegekre. A lazacolajat kapd (1-6)
¢s csak tappal etetett (7-13) kutydk testsulyvaltozasat megfigyelve elmondhatd, hogy
jelentds kiilonbség a teststlygyarapodéasban ilyen idOtartam alatt nem tapasztalhatd, ha a
diéta gyakorlatilag csupdn a nyerszsir mennyiségében tér el, mivel a lazacolaj 99,5%-o0s

sz.a.-tartalmanak 100%-a nyerszsir (3. tablazat).

6. tablazat: A testsulyok valtozasa a kéthetes miitét el6tti idészakban

Eb Kezdeti testsily (kg) Miitéti testsuly (kg) Valtozas (kg)

sorszama

1 13,4 13,8 0,4
2 16,5 16,3 0,2
3 14,8 14,4 0,4
4 22,6 22,9 0,3
5 20,2 20,5 0,3
6 16,7 16,5 0,2
7 6,9 7,1 0,2
8 12,4 12,7 0,3
9 28,5 28,6 0,2
10 19,8 20,0 0,2
11 19,5 19,3 0,2
12 15,4 15,7 0,3
13 17,3 17,0 0,3

A lazacolaj kiegészitést kapd kutyak atlagos teststilyvaltozéasa 0,3 + 0,09 kg, mig az alap
diétaban részesiild kutyak esetében 0,24 + 0,05 kg. A testsulygyarapodast, illetve -
csokkenést arnyalja az emelt nyerszsir-bevitel miatti rovidebb gastrointestinalis tranzitidd,
mivel a zsirtartalom novelése csokkenti az emészthetdséget, a taplalékrészecskékhez valo
hozzaférhetéséget. Fontos megjegyezni tovabba, hogy a részt vevO kutydk tartdsi
koriilményei is valtoztak a vizsgalat eldtti idoszakhoz képest, hiszen sokukat azeldtt

csoportosan tartottak udvaron vagy kifutdéban. Feltételezem, hogy az ebbdl a valtozasbol
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adodo alacsonyabb energiaigény is hatassal volt a megfigyelt testtomeg-valtozasok

mértékére.
Sebméret

A sebek méretének felvételét csupan a miitét napjan végeztem el. Mtéti, varratokkal zart

sebrol 1évén sz0, a méret valtozasat, kontrakcidt megfigyelni nem volt relevans.

7. tablazat: A miitéti sebek méretei

Lazacolajos csoport Kontrollcsoport
EDb sorszama Sebméret (mm) | Eb sorszama Sebméret (mm)

1 52 17 47
2 45 8 62
3 7219 58
4 106 | 10 110
5 54 11 45
6 104 12 52

13 48

A harom 100 mm feletti sebbel rendelkezd szuka esett &t OHE-n. Tekintve, hogy a mutét
milyenségének végleges dontése az operacid kozben, a méh allapotanak ismeretében
torténik és anesztézidban teljesen, miitéttechnikat tekintve kozelitéleg egyezik, igy ezen

szukakat ut6lag nem vettem ki a vizsgélatbol.

A sebek allapota a 65 mérésb6l mindosszesen 4 alkalommal mutatott eltérést. Ebbdl 2
esetben a #10 sorszamu, kontrollcsoportba tartozd, OHE-s eb esetén volt a sériilés a tobbinél
valamivel rosszabb allapotban, d2 napon minimalis erythema, majd d7 napon kevés szaradt
exsudatumot fedeztem fel, mely d14-re letisztult. A lazacolajat kapd csoportbdl hasonlo,
enyhe valadékozas jelét #2 és #5 kutyaknal észleltem még, eldbbinél d14, utdbbinal d7
idépontban, de ezeket megel6zd latogatasaim alkalmaval erythema vagy egyéb kiilsé

elvaltozas nem volt detektalhato.
Rektalis homérséklet

Az atlagos testhOmérséklet a szakirodalom szerint 37,9-39,9 C° kozott (atlag 38,9 C°)
mérhetd rektalisan kutydk esetében[42]. A vizsgalatban részt vevd ebek ily modon mért
testhomérseklete az egyedenként hatszori (miitét elétt egyszeri, majd miitét utan 6tszori)

mérés sordn ezen tartomanyon feliil egyetlen esetben sem mértem. Ellenben a 38,9 C°-os
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atlag testhdmérséklet feletti értéket a lazacolajat kapo csoportban két alkalommal
produkaltak az ebek (hetedik napon 39,1 C°, valamint a varratszedés napjan 39,4 C°, eldbbi
a #3, utobbi az #1 sorszamu kutya esetében), mig a kontrollcsoportban kilencszer mértem
atlag feletti értékeket hat kiilonb6zo kutya esetében, ezeket a miitét utdni masodik, hetedik,

valamint tizennegyedik napon.

Az altalam varttal ellentétben éppen a miitét idépontjatdl tdvolodva néttek az atlagos és
median testhdmérsékletek is, tehat a gyulladasos fazis lezajlasa utan. Ennek eredményeképp
elmondhato, hogy az ivartalanitds a részt vett szuka kutydk esetében szervezetszintli
gyulladasos allapottal, 14zzal nem jart miitéttechnikatol fliggetleniil. Feltételezem, hogy a
testhdmérséklet emelkedése a fajdalomérzet csokkenésével és az ebbdl kovetkezd kevésbé
kiméld magatartas, nagyobb aktivitds miatt volt megfigyelhetd, tekintve, hogy minden
egyéb, potencialisan a rektalis hdmérsékletre hatd tényezdt igyekeztem kizarni a méréseim
folyaman.

8. tdblazat: A vizsgalati csoportok atlagos testhomérsékleti értékei (C°) és azok szorasa az
egyes vizsgalati idépontokban

Mérés ideje Lazacolajos csoport Kontrollcsoport
Atlag Szoras Atlag Szoras
Preoperativ, miitét napja 38,35 0,14 38,27 0,18
Postoperativ, miitét napja 38,13 0,16 38,20 0,37
Postoperativ 1. nap 38,36 0,34 38,44 0,42
Postoperativ 2. nap 38,50 0,27 38,66 0,42
Postoperativ 7. nap 38,67 0,27 38,94 0,64
Postoperativ 14. nap 38,77 0,43 38,66 0,37

A sebméret, ezaltal a mutéti eljaras és a testhomérséklet kozott nem taldltam kapcsolatot
(Pearson-féle korrelacios egytitthato = -0,156), ugyanakkor a kontrollcsoportba tartozo, #10
sorszamu, OHE-n atesett szuka kétszeri alkalommal is az irodalmi atlag (38,9 C°) feletti
testhomérsékletet, valamint a miitét masnapjan (d1) fokozott fajdalmassagot mutatott (12.
tablazat), ellentétben a két, lazacolaj kiegészitést kapd OHE-s szukéval, melyek minden

vizsgalati napon 38,9 C° alatti testhdmérsékletet produkaltak.
Seb-hémérséklet

A sebek feluletének homérsékletét a rektalis homérséklethez hasonld tendencidban mértem

a mitét utdni iddszakban. Mivel az infravorés homérd pontosan csupan a képe
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kozéppontjdban mér, ezért az egyéb rogzitett homérsékleti értékeket (minimum és
maximum) nem vettem figyelembe. A kamera szinskdldja ugyanakkor szemléletesen

abrazolja a testfeliileti homérsékleti viszonyokat.
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4. 4dbra: A lazacolajos csoport h6kameras képei. A kettOskeresztes szdmok az eb sorszamat,
a D kezdetli szdmok pedig a vizsgalati napokat jelolik.
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5. ébra: A kontrollcsoport hdkameras képei
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9. tablazat: Sebfeliileti homérsekleti értékek atlagai és szordsai a kiilonbozd idépontokban

Mérés ideje Lazacolajos csoport Kontrollcsoport
Atlag Szoras Atlag Szoras
Postoperativ, miitét napja 33,98 1,48 34,00 1,72
Postoperativ 1. nap 35,12 0,75 32,74 2,62
Postoperativ 2. nap 35,03 1,85 34,79 2,03
Postoperativ 7. nap 35,42 1,18 34,83 1,49
Postoperativ 14. nap 34,93 2,06 36,51 1,26

Jol lathatd, hogy az operacio alatti testhdmérséklet-csokkenés egyben a sebfeliilet
csOkkenését is jelenti, majd az atlagos homérséklet emelkedése a lazacolaj csoport esetében
d1, kontrollcsoport esetében pedig d2 idéponttdl kezdédik meg, de a varratszedés idejére a

kontroll-csoport atlagos sebfeliileti hdmérséklete korrigalodik nagyobb mértékben.

Welch-probaval megéllapithatd, hogy a minta alapjan a lazacolaj csoport sebfeliileti
hémérsékletének atlaga nem kisebb, mint a kontrollcsoporté, ezaltal nem jelenthetjiik ki azt

sem, hogy gydgyulési potencialja nagyobb lenne.

A vizsgalt kutyak rektalis homérséklete és sebfeliileti hdmérséklete kozott nem talaltam
matematikai kapcsolatot (Pearson-féle korrelacids egyiitthaté = 0,179). Ez azt jelenti, hogy
sebfeliileti homérséklet esetiinkben nem fligg az Aallatok rektdlisan mérhetd
testhdmérsékletétdl, az egyik homérsekleti érték valtozdsa még nem vonja magaval

szigoruan a masik érték barmely eléjelii valtozasat.
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6. abra: A rektalis- (Rek T) és sebfeliileti (Seb T) homérsékleti értékek kapcsolata
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Seb kémhatas

Az inguinalis-abdominalis régi6o normal pH értéke széles skalan valtozhat a szakirodalom
szerint[37], én azonban kozelitdleg egységes értékeket kaptam vizsgalataim soran. Ennek
oka minden bizonnyal, hogy a sériilések hatdsara a kémhatas alkalikus irdnyba tolodott. A
gallér viselése €s az egyedi, kennelben valo tartas, valamint a sebek épsége miatt kizarhato,
hogy az értékek a nyalogatas miatt felkeriild nyal jelenléte miatt kdzelitettek egymashoz. Az
ebek sebkornyéke tovabba kivétel nélkiil minden vizsgélati idépontban latszolag tiszta volt,
mindosszesen 3 alkalommal volt lathaté minimalis szaradt exsudatum a sebben, de ez

mennyiségébdl ¢s minimalis nedvességtartalmabol adoddan a mérésimet nem befolyasolta.

10. tablazat: A seb és az ép borfelszin pH deszkriptiv értékei vizsgalati csoportonként

Bor-pH Seb-pH
Lazacolajos  Kontroll — Lazacolajos  Kontroll
Median 6.80 6.80 7.20 7.20
Atlag 6.75 6.86 7.18 7.14
Szoras 0.51 0.48 0.36 0.32
Tartomany 1.80 1.90 1.40 1.40
Minimum 5.80 6.00 6.50 6.40
Maximum 7.60 7.90 7.90 7.80

Egy embereken végzett kutatds szerint a bor pH-ja sériilések esetén nagyjabol két héttel a
miitét utan all vissza eredeti, savas tartomanyaba[35]. Méréseim alapjan kutyak esetében ez

a valtozas nem volt megfigyelheto.

Welch-probaval a mintdim alapjan nem bizonyithatd, hogy a lazacolaj etetése alacsonyabb
seb kémhatast eredményezne, mint a kevesebb omega-3 zsirsavban részesiilé kutyak

esetében.

A vizsgalatban részt vevo kutydk seb pH-ja és az intakt borfeliilet pH értéke kozott nincs
Osszefiiggés (Pearson-féle korrelacios egylitthato = 0,300). Akarcsak a hdmérsékleti értékek
esetén, ez jelen esetben is azt jelenti, hogy az egyik mért érték valtozdsa nem vonja magaval

a masik érték eltolodasat.

Az atlagos kémhatas a 7. napon volt a legalacsonyabb mindkét csoportban. Ez az idépont
kozelitéleg a proliferacios és remodelling gyogyulasi szakasz hataran van, amikor az 1j

epithelsejtek mar elfoglaljak a helyiiket és kezdetét veszi a barrier funkci6 helyreallitasa.

31



11. tdblazat: Az eltérd vizsgalati napokon mért pH-értékek csoportok kozotti megoszlasa

Mérés ideje Lazacolajos csoport Kontrollcsoport
Atlag Szoras Atlag Szoras
Postoperativ, miitét napja 7,15 0,51 7,17 0,25
Postoperativ 1. nap 7,42 0,38 7,17 0,42
Postoperativ 2. nap 7,19 0,29 7,29 0,34
Postoperativ 7. nap 7,00 0,31 6,94 0,38
Postoperativ 14. nap 7,18 0,21 7,13 0,15

Seb pH

7. abra: A seb és az ép borfeliilet kémhatasanak viszonya

Seb-fajdalmassag

A Glasgow CMPS-SF hasznalatdval megtfigyeléssel, tapintassal értékeltem az allatok
fajdalomérzetét az o6t kijelolt vizsgélati napon. Eldzetes elvardsaimnak megfeleléen a
legintenzivebb fajdalomreakcidok a sebgyogyulds gyulladasos fazisaban, tehat a masodik
napig bezarolag voltak észlelhetdk, sot, a vizsgalt egyedek kozott jelentds volt azok szama,
amelyek ezen id6étartam utan is jelét mutattak fajdalomnak. Ezen 6t kutya egyikénél (#13) a
testhomérséklet emelkedése is megfigyelhetd volt (d7 39,4 C°, d14 39,1 C°) jo kedv, jo

étvagy mellett.
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12. tablazat: A Glasgow-féle fajdalmassagi skala alapjan mért pontszamok, zardjelben az
egyes vizsgalt aspektusokra adott pontok megoszlasaval ,,/” jellel elvalasztva. A
részpontszamok sorrendje megfelel az értékeldlapon talalhatd kérdéssorrendnek.

Eb sorszdm Féjdalmassagi pontszam a miitét utani 0., 1., 2., 7. és 14. napon

1 2 5 3 1 0
(0/0/1/0/1/0) | (0/0/1/2/1/1) | (0/0/0/1/1/1) | (0/0/0/0/1/0)

2 4 4 2 2 1
(0/0/1/1/1/1) | (0/0/1/1/1/1) | (0/0/0/0/1/1) | (0/0/0/1/1/0) | (0/0/0/0/1/0)

3 3 3 2 1 0
(0/0/0/1/1/1) | (0/0/0/2/1/0) | (0/0/0/1/1/0) | (0/0/0/0/1/0)

4 3 2 0 0 0
(0/0/1/1/1/0) | (0/0/0/1/1/0)

5 5 2 0 0 0
(0/0/2/1/2/0) | (0/0/0/2/0/0)

6 3 2 1 0 0
(0/0/0/2/1/0) | (0/0/1/1/0/0) | (0/0/0/1/0/0)

7 4 2 1 0 0
(1/0/1/1/1/0) | (0/0/0/1/1/0) | (0/0/0/0/1/0)

8 6 2 1 0 0
(1/0/2/1/1/1) | (0/0/0/1/1/0) | (0/0/0/1/0/0)

9 2 1 0 0 0
(0/0/1/1/0/0) | (0/0/0/1/0/0)

10 3 5 2 0 0
(0/0/1/2/0/0) | (0/0/0/5/0/0) | (0/0/0/2/0/0)

11 2 0 0 0 0
(0/0/0/1/1/0)

12 4 1 5 1 0
(0/0/1/1/1/1) | (0/0/0/1/0/0) | (0/0/0/5/0/0) | (0/0/0/1/0/0)

13 7 3 2 5 2
(0/0/1/2/3/1) | (0/0/0/2/1/0) | (0/0/0/2/0/0) | (0/0/0/5/0/0) | (0/0/0/2/0/0)

A kutyak kennelben, onalléan valé viselkedése (I., II.) két kivétellel (#7, #8,
kontrollcsoport, 1/5 pontszam) normalis volt, a megfigyelések alatt fajjdalomnak hangot nem
adtak, valamint a sebkornyéket is ignoraltdk. A #7 és #8 sorszamu kutya a miitét napjan
tortént megtekintés soran a kennelében sirt, de a sebbel és kdrnyékével lathatoan nem

foglalkozott.
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Mozgataskor (II1.) minimalis reakcidk voltak megfigyelhetéek 11 mérés soran. Az allatok
a gyulladasos periddusban, azon beliil is a miitét napjan és a miitét utani els6 napon
mozogtak visszafogottabban, de testtartasuk, magatartasuk normalis volt (1/5 pontszam 12,
2/5 pontszam 2 alkalommal volt mérhetd). A pontok csoportok kozotti eloszlasat tekintve 1-

1 2-es, valamint 6-6 1-es pontszdm volt észlelhetd.

A legsz€lsdségesebb eredmények a sebkornyék érintése (I'V.) soran voltak tapasztalhatoak.
1/5 pontszamot (sebkdrnyékre gyakorolt nyomasra odatekintés) 22, 2/5 pontszamot (nyomas
hatasara odébb huzodas, 0sszerezzenés) 10, 5/5 pontszamot (felsirds) pedig mindosszesen 3
alkalommal produkaltak a kutyak. A reakciok szamottevo részét, 30 darab 1 és/vagy afeletti
értéket a mitét utani 2. nappal bezardlag észleltem, tehat a kutyak a gyulladasos fazisban

mutattak fokozottabb érzékenység jelét az esetek 88,2%-aban.

Emellett nem elhanyagolhat6 az sem, hogy a fennmaradé 4, késobb leirt értékbdl egy
maximalis, 5/5-0s fajdalomjellel jart a hetedik postoperativ napon egy kontrollcsoportos
kutyanal, mely kutya (#13) a 14. mérési napon is 39,1 C°-os testhomérsekletet €s 2/5-6s

érzékenységet produkalt szép, ép seb mellett OE-miitét (48 mm-es seb) utan.

13. tablazat: A sebkornyék érintésére adott valaszok megoszlasa a csoportok kozott

Pontszam | El6fordulési szam | Eléfordulasi arany (%) Napok
Lazacolajos 1 11 16,9 do, d1, d2, d7

csoport 2 4 6,2 do, d1

1 11 16,9 do, d1, d2, d7

Kontroll-

2 6 9,2 do, d1, d2, d14
csoport

5 3 4,6 d1, d2, d7

Az eléfordulési aranyokat az 0sszes mérési alkalomhoz (65) viszonyitva szamoltam ki. A
napok oszlopban azon vizsgalati napokat soroltam fel, melyek sordn az adott értékek

megfigyelhetdek voltak.

Az dsszbenyomas (V., VIL.) értékelése soran csak minimalis, potencidlis fajdalomra utald
jeleket lehetett megfigyelni. 1/5 értéket (csendes) 24, 2/5 (semleges vagy nem reagal a
kornyezetére) és 3/5 (ideges, félos) pontszamot pedig 1-1 alkalommal jegyeztem le az V.
pont skalazasakor. Ellenben a VI. alpont eseté¢ben 10 mérés alkalmaval adtam 1/5 pontot
(nyugtalan). Utobbit inkdbb fognam fel a fijdalom jeleként, mintsem a rosszabb

szocializacié miatti ingatag bizalomnak, mivel kizardlag d0 és d1 alkalmakkor jegyeztem le.

34



5. Kovetkeztetések

A lazacolajban 1évé omega-3 zsirsavak gyulladascsokkentd hatdsa jol ismert a human és
allatorvosi gyakorlatban egyarant. Nem szabad ugyanakkor megfeledkezni arrdl, hogy ha
dietetikai megkozelitéssel szeretnénk a paciens életét megkonnyiteni, akkor hossza tava
kezeléssel és lassabban lathatdo eredménnyel kell szdmolnunk, mint akar enteralis, akar
parenteralis gyogyszeres kezelés esetén. Ennek megfelelden feltételezhetd, hogy hosszabb
preoperativ lazacolaj-kiegészités jobban lathatd hatassal lett volna az egyedek zsirsav

profiljara, igy a megfigyelhetd sebgyogyulasi, gyulladdsos valaszara is.

A menbhelyi koriilmények a hosszabb vizsgdlatoknak kevésbé jo centrumai, ugyanis a
folyamatosan érkezd kutydk és nagy telitettség miatt nem varhat6 el, hogy hossza ideig
tartsak vissza a kiadhat6 kutyékat, ezért ebbdl a szempontbdl mindenképpen a tulajdonosok
bevonasat tartom megfontolandonak. Emellett hasonl6 paraméterek szemléletes vizsgéalatara
egy invazivabb mitéti beavatkozds és/vagy nagyobb miitéti vagy egyéb eredetli seb

alkalmasabbnak bizonyulhat.

A rektalis homérsékleti értékeket figyelembe véve elmondhatd, hogy sem az OE, sem a
nagyobb sebbel és tobb lekotéssel jar6 OHE nem okozott szisztémas reakcidt a vizsgalt
kutydknal. A testhdmérséklet ugyanakkor adataim alapjan nem all szoros kapcsolatban a
sebfeliileti hdmérséklettel, igy feltételezhetd, hogy a helyi vélasz, ezéaltal az immunvalasz

moddja, a gydgyulasban részt vevo sejtek és vegyliletek aranya van ra elsddleges befolyéssal.

A sebfeliileti hdmérséklet minden mérés soran atlagosan joval alacsonyabb volt a belsd
homérsekletnél és a lazacolaj-kiegészitésben részesiild csoportnak a 14. napra nem is
emelkedett olyan mértékben, mint a kontrollnak. Ez az 1,58 C°-os atlagbeli eltérés
feltehetden annak az oka, hogy a lazacolaj-kiegészités eredményeként kozelitdleg ekkorra
valtozott szignifikdnsan a zsirsav-profil és az EPA-eredetii, kevésbé erds hatasti mediatorok
a proliferacio és a remodelling folyamatat lassitottak, ezaltal a perfiiziés viszonyok kevésbé
alltak vissza a miitét el6ttire, kevésbé normalizalodott a hdmérséklet. Feltételezhetd, hogy a
jelen vizsgalatnal hosszabb tavu, tobb hetes, akar honapos miitét eldtti lazacolaj kiegészités
lassitja a befejezé gyogyulasi szakaszokat, rontja az angiogenesist. Arra, hogy ennek ilyen
késobbi gyogyulasi szakaszban gyakorlati jelentdsége lehet-e akar a gydgyuléds sebességét,

akar a keletkezd heg mindségét illetden, tovabbi vizsgalatok sziikségesek.

A seb-kémbhatas relative sziik hatarok k6zott mozgott csoporttol fiiggetleniil, valamint az ép
epidermis pH-jatol fliggetlennek bizonyult. Kifejezetten savas, tehat gydgyulasi potencial
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szempontjabol igéretes sebet egyik csoportban sem mértem. Tekintve, hogy nagy
kiilonbséget az intakt borfeliilethez képest sem mértem, feltehetden, ha volt is biokémiai

valtozas, ahhoz a kémhatas mérése nem elég érzékeny és szemléletes.

Sem a hdmérsékleti értékek, sem a pH nem mutattak dsszefliggést a sebmérettel. Ez alapjan

a sériilésre adott valaszreakcio elsésorban a sériilés tipusatol fligg, semmint annak méretétol.

A fajdalmassagi skaldk kiértékelése és az analgesia bedllitaisa soran mindenképpen
figyelembe kell venni az allat egyedi tulajdonsagait, lehetdség szerint fajtara, korra jellemz6
viselkedését. Megfigyeléseim szerint a vizsgalt kutydknal kevésbé szamszeriisithetd a
gyakorlatban, hogy mikortol igényelne az allat valéban fajdalomcsillapitast. A végsod
pontszamnal joval hangstlyosabb a Glasgow-féle skalat hasznalva a pontok megoszlasa. A
kutydk 4ltalanos 4llapota, kedve, étvagya ugyanis még magasabb (6/24 ¢és 7/24)
Osszpontszam mellett is jo volt. Feltételezhetd, hogy az erdsebb, helyi fajdalomjelek (mint a
felsiras, 6sszerandulés) inkabb bizonyos kereteken beliil az eb egyedi érzékenységének jelei,
semmint a seb és sebkornyék valos fajdalmassaganak, tekintve, hogy a tobbi vizsgalt

paraméterben nem lehetett szignifikans eltérést megfigyelni.

Jelen vizsgalati hattér mellett az omega-3 zsirsav mennyiségében emelt és normal diétat
kap6 csoportok megfigyelt sebgyogyulasi aspektusaiban szignifikans kiilonbséget nem
észleltem. Véleményem szerint az étrendkiegészitoék hasznéalatdt érdemes lehet
atgondoltabban végezni és propagalni, figyelembe véve a pozitiv mellett potencialis negativ
hatasaikat és ajanlott dozisaikat is. Tehat a tulajdonosokat nem az ad libitum adagolas,

hanem a gyartoi javasolt dozisok tiszteletben tartdsara kellene biztatni.
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6. Osszefoglalas

A kutyatartok korében egyre inkabb teret nyer az étrendkiegészitok adasa az allat alap
diétajatol fiiggetleniil. Vizsgalataim soran azt elemeztem, hogy az egyik legnépszertibb ilyen
kiegészitd, a nagy omega-3 zsirsavtartalmu lazacolaj haszndlata jarhat-e deprimalo hatassal
az ebek sebgydgyuldsara, melyet 13 menhelyi koriilmények kozott tartott, ivartalanitdson
atesett szuka kutyan figyeltem meg. Igyekeztem emellett olyan, minimal invaziv vizsgalati
modokat hasznalni, melyek a mindennapi allatorvosi klinikai gyakorlatban is hasznalhatéak,
mint a rektalis homérséklet, sebfeliileti homérséklet, sebfeliileti kémhatas és a seb
fajdalmassaga. A 28 napos vizsgalati idOszak alatt az egységes alap-diétdban részesiild
lazacolajat kapo ¢és kontrollcsoport megfigyelt tulajdonsagaiban nem tapasztaltam

szignifikans eltérést.
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7. Abstract

Today’s dog owners are more and more likely to feed dietary supplements, no matter the
animal’s base diet. I investigated whether one of the most popular food supplement, the high
omega-3 fatty acid containing salmon oil is oppressing the wound healing of dogs, for which
I picked 13 female shelter dogs undergoing ovariectomy or ovariohysterectomy. For my
examinations, I tried to use minimally invasive methods, which can be used in the daily
veterinary clinical practice, like rectal temperature, wound surface temperature, wound
surface pH and pain scaling. During the 28 days of the examination, the dogs received the
same, commercially available base diet and were divided to two groups, one with the base
diet only and one with additional salmon oil supplement with the commercial food. I did not

observe any significant differences between the monitored features.
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