MTA DOKTORI ERTEKEZES TEZISEI

Az ellés koriili és a héstresszidoszak viselkedési és élettani
vonatkozasainak vizsgalata tejhasznu szarvasmarhakban

Dr. Kovacs Levente

Magyar Agrar- és Elettudoméanyi Egyetem
Allattenyésztési Tudomanyok Intézet

M/

MAGYAR AGRAR- ES
ELETTUDOMANYI EGYETEM

Godolls, 2024



Tartalomjegyzék

1. Bevezetés €s CCIKItUZESEK ..............oooviiiiiiiii 2
2. Az ellés koriili idoszak vizsgalatainak fobb eredményei ... 2
2.1. A szimpatho-vagalis egyensuly valtozasai spontan ellésii tehenekben.............c.ccccvvenee. 2
2.2. A sziilészeti segélynytjtas viselkedési és élettani hatasainak vizsgélata..........ccccoccveennneen. 3
2.3. A nehézellés hatasa a kérddzési idore, a recés-bendd pH-ra és homérsékletre.................. 6
2.4. A sav-bazis egyensuly vizsgalata segélynyujtas nélkiil sziiletett borjakon...............c....... 6
2.5. Nehézellésbdl sziiletett borjak nyalkortizol koncentracigja.........cccocveriiiiieciiiiiiiiisienns 9
2.6. Egyszeri NSAID-kezelés hatasa 0jsziilott borjak fekvési viselked€sre ........covvvrinrinnnnnne. 9
3. A hdstressz-vizsgalatok fobb eredmeényei ...............ccccooiiiiiiiiiiii 10
3.1. Tejeld tehenek VIZSZALata .........c.cooveiiiiiiiiiii e 10
3.2. Itatdsos borjak VIZSGALAta..........ccoiieiiiiiiiieiii s 11
4. Uj tudomanyos eredmENYeK.................coccovevevevrrerrieeeeieseesesessseesessesiessesssseesesses s s sen s 16
5. Irodalomje@yZEK ............cocoiiiiiiiii e 18
6. Az MTA doktori mii alapjaul szolgalé kozlemények...................ccoooeiiiiiiiiiiiiiiiicee 20
6.1. Az ellés koriili idOszak VIZSZAIAta .........cveeiiiiiiiiice e 20
6.2. A hostressz-1d0szak VIZSZAlata ...........cceiieiiiiiiiieiic e 21
KOSZOnetnYIlVANILAS ...........oooviiiiii s 22



1. Bevezetés és célkitiizések

A nemzetkozi szakirodalmat attekintve, a nem invaziv mintavételi eljarasokon alapulo
stresszvizsgalati modszerek egyre népszeriibbek haszonallatokban, azonban az egymast kovetd
szivverések kozotti tavolsagok mérésén alapuld szivritmus-valtozékonysag (heart rate variability,
HRYV) elemzése és a kortizol mint stresszhormon vér- €s nydlmintavételen alapuld laboratoriumi
meghatarozasa szarvasmarhakban a mai napig nem terjedt el az ellés és a hdstressz iddszak élettani
valtozasainak kutatasaban.

Mivel a stresszre adott reakcido a vegetativ idegrendszer szimpatikus és paraszimpatikus
tonusanak egyensulyatdl is nagyban fiigg (Porges, 2003), a HRV vizsgalataval lehetséges a stressz
kimutatasa haszonallatokban (von Borell et al., 2007). Ennek alapja, hogy az alarm szakaszara
jellemzé novekvd szimpatikotonussal parhuzamosan a vagusz ténus csokken, amelyet a HRV
jelzdszamainak jellegzetes valtozasa kisér tejeld szarvasmarhdkban (Kovacs et al., 2014a).

Doktori tanulmanyaimat kovetéen az MTA-SZIE Nagyallatklinikai Kutatocsoportban az
ellés koriili id6szak viselkedés-¢lettani hatdsait kezdtem kutatni tejeld tehenekben és tejhasznu
borjakban. Kutatocsoporti munkamat kovetden, az ellés koriili idészak mellett az egyre gyakoribb
héség okozta stressz allatjolléti hatdsait vizsgaltam.

Az MTA doktora cimre benytjtott értekezésem {6 célja az ellés koriili idészak viselkedési és
¢lettani valtozasainak bemutatasa, kiilonos tekintettel az ellés elérejelzésével, az Gjszilott borjak
¢letképességének javitdsaval és a nehézelléssel kapcsolatos ) tudoményos eredményeimre. Az
értekezés masodik felében a tejeld teheneken és itatasos borjakon hdstressz iddészakokban végzett
vizsgalataim eredményeit is ismertetem.

2. Az ellés koriili idészak vizsgalatainak fobb eredményei

2.1. A szimpatho-vagalis egyensuly valtozasai spontan ellésii tehenekben

A vizsgalat célja a vegetativ idegrendszeri valtozasokat tiikkr6z6 HRV paraméterek vizsgalata
az ellés koriili idészakban. Tovabbi célunk volt az ellés egyes koriilményeinek a hatasainak vizsgalata
az anyadllat szivmiikodésére. Otven, tobbszor ellett, klinikailag egészséges spontan ellésii tehenet
vontunk be a vizsgalatba, az EKG R—R-tavolsagait POLAR szivritmusmérd muszerekkel rogzitettiik.

Az ellési nyugtalansag eldtti 12—24, és 0-1 6ras iddszakban fokozott szimpatikus és csokkent
vagusz-aktivitast tapasztaltunk. Megfigyeléseink alatdmasztjak, hogy a komfortérzet mar akkor is
romlik, amikor még nem lathatoak a stressz jelei (von Borell, 2001). Vizsgalatunkban a vagusz tonus
csOkkenése valdszinlileg az els6 méhdsszehuzodasok €s a méhnyak tagulasa okozta zsigeri fajdalmat
mutatja, ami azonban csak késébb nyilvanult meg nyugtalansagban.

Mivel Porges polivagalis elmélete szerint erds stressz hatasara csokken a vagusz-aktivitas
(Porges, 2003), csokkend vagusz-aktivitast a kitolasi szakaszban vartunk. Vizsgalatunkban azonban
az ellési nyugtalansag és a megsziiletés kozott a vagusz aktivitasa nétt, amely valdszintileg az anyai
oxitocinszint ndvekedésével magyarazhatd, amely a méhdsszehuzodasokkal és a méhnyak
tagulasaval fiigghet Ossze, amikor a magzat behelyezkedik a sziiléutba.

Eredményeink alapjan a spontan ellés tartos hatast gyakorol a vegetativ idegrendszerre,
ugyanis a HRV-paraméterek csak 48 oraval az ellést kovetden tértek vissza a nyugalmi értékekhez.

Ahogy az varhato volt, a kitolasi szakaszban a borjak sziiletési testtomegének novekedésével
csokkent a paraszimpatikus tonus és dominansabba valt a szimpatikus tonus, nagyobb mértékii
stresszt jelezve a nagyobb testtomegii borjat ellé tehenekben. A szimpatikus aktivitas erésebb volt az
megsziiletés idépontja nem volt hatassal az ellés utani idészakban a HRV-mutatok értékeire.
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2.2. A sziilészeti segélynyjtas viselkedési és €lettani hatasainak vizsgalata

Vizsgalatunk soran szerettiik volna kideriteni, hogy a sziilészeti segélynyujtas idopontja (az
ajanlott idéponthoz képest megfeleléen iddzitett vs. a javaslottnal korabban megkezdett), illetve az
ellés helyszine (egyedi bokszos vs. csoportos) befolyasolja-e a tehén stressz-szintjét az ellés alatt és
az ellést kovetd idoszakban. Azt is vizsgaltuk, hogy az ellési segélynyujtas id6zitésének van-e hatasa
az ellés hosszéra, az anyaallat egészségi allapotdra, illetve a korai anyai viselkedésre. Osszesen 176
egészséges, tObbszor ellett tehenet vontunk be ebbe a kisérletbe.

A vizsgélat idGtartama alatt az ellési segélynyujtas eléfordulasi ardnya 38,2% volt. Az
amnionhdlyag és a labvégek megjelenése, illetve a megsziiletés kozott eltelt idO, valamint az ellés
teljes hossza (az ellési nyugtalansag elsé jelei és a borju megsziiletése kozott eltelt id6) rovidebb volt
a segélynyujtas nélkiil, csoportban ellett tehenekben, mint a segélynyujtas nélkiil, elletébokszban
ellett teheneknél. Az ellés hosszabb volt a megfeleld idében megkezdett segélynytjtas és a korai
segélynyujtas mellett ell6 tehenekben a csoportban ellett tehenekkel 6sszehasonlitva.

Az idejekoran (kordbban, mint az amnionhdlyag megjelenése utan 70 perccel vagy a végtagok
megjelenése utan 65 perccel) megkezdett segélynytjtas mellett elld tehenek tobbszor ellettek holt
borjat, mint azok a tehenek, amelyeknél idOszerlien avatkoztak be. Habar az iddszerii
segélynytjtasban részesiilt tehenek borjainak életképessége gyengébb volt, mint a csoportban, illetve
elletébokszban segélynytjtas nélkiil sziiletett borjaké, 24 oraval az ellés utan az ¢letképességiik mar
hasonlé volt, mint a segélynyujtas nélkiil sziiletett borjaké (1. tdblazat). A korai beavatkozast
kovetden sziiletett borjak életképessége gyengébb volt, mint a csoportban, elletébokszban, illetve
megfelelden iddzitett segélynyujtast kovetden sziiletett borjaké kozvetleniil az ellés utan és 24 ora
mulva. A nehézellés aranya a csoportban, segélynyujtas nélkiil ellett tehenekben volt a legkisebb, ezt
kovette az elletdbokszban, szintén segélynyujtas nélkiil ellett csoport, mindkét csoportban 10% alatt
maradt az értéke (1. tablazat). A nehézellések aranya tobb, mint kétszer olyan magas volt a korai
segélynyujtassal elld csoportban, mint megfelelden iddzitett beavatkozas mellett ell csoportban, a
sulyosfoku nehézellések aranya pedig tobb, mint négyszerese volt a korai beavatkozast kovetéen
megellett tehenekben azokhoz a tehenekhez képest, amelyek megfeleld idoben részesiiltek ellési
segélynyujtasban.

Az ellési nyugtalansag és a borju megsziiletése kozott a hangadas és a fej far-medence tajék
felé nyujtogatasa is gyakrabban fordult eld a csoportban ellett teheneknél, mint a hdrom masik
csoportban. Mindkét viselkedés el6fordulasa alacsony volt az egyedi bokszban ellett tehenekben. A
borji megsziiletését kovetd kétords idészakban nem volt kiillonbség az egyes csoportok kozott a
hangadasban és a fej hasiireg felé nyujtogatasaban. A sziilészeti segélynyujtas nélkiil, csoportban
ellett tehenek hamarabb kezdték szagolgatni és felnyalni a borjaikat, illetve tovabb is tartottak ezek
az epizddok a megsziiletést kovetd két oraban, mint barmelyik masik csoportban. A segélynytjtas
nélkil, illetve az idében végzett segélynyljtassal ellett tehenek tobb i1d6t toltdttek a borjak
felnyalasaval az ellés utani két 6rdban, és hamarabb is vették fel a kapcsolatot a borjaikkal, mint azok,
amelyek tul korai segélynytjtasban részesiiltek.

Az ellési nyugtalansag elétti 96-2. ora kozott a vagusz tonus mutatdja (high frequency
parameter, HF) nem mutatott szamottev) valtozasokat egyik csoportban sem (1. abra), azonban
mindegyik csoportban az alapszint ala csokkent mar az ellési nyugtalansagot megel6z6 1-2 oOras
id6szakban. Az ellési nyugtalansag kezdetével a HF ndtt minden csoportban az ellésig; a korai
segélynyujtas mellett ell6 tehenek csoportjdban azonban tovabb csdkkent €s az alapszint alatt maradt
az ellés utan 48 6rdig. Az ellés utan szignifikans csékkenés volt megfigyelhetd a HF értékében, majd
az ellés utan 1,5 o6raval a HF hirtelen csokkent mindegyik csoportban, majd az ellést kovetd 8—10 orat
kovetden nott, kivéve a korai beavatkozas mellett ell6 tehenek csoportjaban.



1. tablazat: Az ellés lefolyasat, a borju és az anyatehén egyes jellemzoit és az ellés egészségiigyi kovetkezményeit leird paraméterek

Az ellés jellemzoi és egészségiigyi

Vizsgalati csoportok

Statisztika®

kovetkezményei Segélynyujtas nélkiil, | Segélynyujtas nélkiil, | Segélynyujtassal, Korai segélynyujtassal, = P-értek
elletobokszban csoportban elletébokszban elletébokszban 473
Az ellési nyugtalansag kezdete és az
amnionholyag megjelenése kozott 41,4+ 7.4 47,0+ 8.2 46,3 + 8.9 48,1 £9,6 12,67 0,450
eltelt id6 (perc)
Az amnionholyag es a ldbvegek 774+ 6,22 52,6+ 5,5 82,0 + 7,42 78,3 + 6,6° 37,43 0,031
megjelenése kozott eltel id6 (perc)
A ldbvegek megjelencse & a 58,3 + 4,87 342 + 4,0° 50,8 + 5,9° 54,5+ 542 28,92 0,014
megsziiletés kozott eltelt id6 (perc)
Az ellés hossza (perc) 166,7 + 12.4% 132,3+10,1° 178,9 + 14,72 180,4 + 13,5° 47,56 0,021
A borju sziiletési testtomege (kg) 36,6 0,83 36,8 + 0,85 40,7 £ 0,90 37,2+0,72 4,02 0,875
Az anyatehén kondiciopontszama 3,29+ 0,07 3,32 +0,09 3,35+0,10 3,28+0,12 7,4 0,830
Holtellések aranya (%) 4,8° 0,0° 8,0° 22,2¢ 42,1 0,003
Az 1jsziilott borju életképessége
Megsziiletéskor 1,85 + 0,052 1,83 + 0,062 1,58 +£0,04° 1,14 +0,18° 31,6 0,009
24 é6raval az ellést kovetéen 1,92 + 0,042 1,90 + 0,042 1,86 + 0,032 1,32 +0,08° 20,3 0,018
Magzatburok-visszatartas (%) 14,32 8,3 25,0¢ 78,9¢ 22,8 0,008
A sziilout sériilései (%) 9,52 0,0 18,8° 80,0¢ 34,0 0,003

A sorokban az eltérd felsé indexszel jeldlt atlagok szignifikansan kiilonbdznek egymastdl az ANOVA alapjan (P<0,05).
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1. abra: A HF normalértékeinek valtozasai tejeld tehenekben az ellés koriili idészakban.

Tl1=az ellési nyugtalansag kezdete, T2=a sziilészeti segélynyujtas megkezdése az érintett csoportokban,
T3=a borju megsziiletése, T4=a tehén elhelyezése az elletdistalloban. PREPART = ellés elotti idészak,
PART = ellés, POSTPART = ellés utani idészak.

Az egyik legfontosabb eredményiink, hogy az elléssel kapcsolatos stressz €s a korai anyai
viselkedés szempontjabol az egyedi elletésnél eldnydsebb a csoportos elletés. Az optimalisnal
korabban megkezdett segélynyujtassal ellett teheneknél extrém alacsony volt a vagusz tonus és
fokozott szimpatikus aktivaciot figyeltiink meg az ellés alatt.

A szimpatikus-paraszimpatikus egyenstly szimpatikus irany( jelent6s eltolodasat és
csokkent vagusz tonust tapasztaltunk minden csoportnal az ellés utdni id6szakban, amelyet a
vagusz tonus novekedése kovetett, kivéve a korai segélynyujtassal ellett tehenekben, amelyekben
a szimpatikus tonus dominancigja volt jellemz6 az ellés utani 20-24 oraban. Az ezekben az
allatokban tapasztalt lassabb vegetativ idegrendszeri kompenzacié alatamaszt egy korabbi
megallapitast, amely szerint a nehézellésen atesett tehenek az ellést kovetd 24 ordban komoly
fajdalmat ¢élnek at (Kolkman et al., 2010). Az elletdbokszban megfelelden 1ddzitett
segélynytjtassal, illetve spontan ellett teheneknél megfigyelt, hasonld ellés utani szimpatikus és
paraszimpatikus aktivitas arra utal, hogy a megfeleld idében végzett sziilészeti beavatkozas nem
hat érdemben az éllatok ellés utani stressz-szintjére. A til koran végzett sziilészeti beavatkozéssal
ellett teheneknél valdszinlileg a fajdalom gatolta az anyai viselkedés kifejezOdését az ellést
kovetden, ugyanis esetiikben hosszabb id6 telt el a borju felnyalasaig, és ezek a tehenek kevesebb
1dot toltottek a borjak gondozasaval.



2.3. A nehézellés hatasa a kér6dzési idore és a recés-bend6 homérsékletére

A vizsgalat elsddleges célja az volt, hogy felmérjik a kérddzési id6 és a recés-bendd
homérséklet-valtozasanak alkalmazhatosagat a nehézellés eldrejelzésében, illetve meghatarozzuk,
hogy e paraméterek mennyiben kiilonboznek a korai postpartum idészakban nehéz és normal ellésii
teheneknél. Kilenc vembhes 1isz6 és kilenc tobbszor ellett tehén vett részt a vizsgalatban.

A kérddzéssel toltott idot folyamatosan rogzitettiik az ellés eldtti 3. naptol a laktacio 7.
napjaig a Ruminact akusztikus biotelemetrids rendszer segitségével, mig a recés-bendd
homérsékletének monitorozasara Smaxtec bendébolusz-rendszert hasznaltunk.

Az ellés elotti 12-24 6ras intervallumban mindkét csoportban csokkent a kérddzéssel toltott
idd, majd az eldtti 4-8. ora kozott a nehézellésen atesett tehenek mar csak harmadannyi id6t
toltottek kérodzéssel, mint a nem nehezen ellett tarsaik, feltehetéen a nagyobb stressz miatt.

Az ellés utani elsd 4 oraban a normadl ellésti tehenek kozel kétszer annyi 1d6t toltdttek
kérédzéssel, mint a nehezen ellett tehenek. A normal ellésti teheneknél megfigyelt postpartum
kérddzési id6 megfelel az irodalmi adatoknak (Yang és Beauchemin, 2006; Calamari et al., 2014);
a nehézellésnek azonban kifejezett hatasa volt az ellés utani kérddzési aktivitasra hossza tdvon is.
Az alapszintre valo visszatéréshez sziikséges 1d6 alapjan a normal ellésti teheneknél az ellés utan
két nap alatt helyredllt az élettani kérddzési aktivitas, mig a nehézellésen atesett teheneknél ehhez
atlagosan 4 napra volt sziikség.

Costa és munkatarsai (2016) a recés-bend6 hémérséklet ellés elott 24 draval bekovetkezo,
0,2°C-o0s atlagos csokkenését talaltdk a kozelgd ellés legjobb eldrejelzdjének. A recés-bendd
hémérsékletének hirtelen esését mi is megfigyeltiik. A nehézellésen atesett teheneknél ez az ellés
elott atlagosan 32 oraval kovetkezett be és 0,23°C volt, mig a nem nehéz ellésti teheneknél az ellés
el6tt 20 oraval kovetkezett be, és 0,48°C-0s volt. A két csoport kozott nem volt kiilonbség a recés-
bendd hdémérsékletének valtozasaiban. Eredményeink alapjan a kérédzési id0 monitorozasa
hasznos lehet az ellési nehézségek szempontjabol veszélyeztetett tehenek azonositasara.

2.4. A sav-bazis egyensuly vizsgalata segélynyujtas nélkiil sziiletett borjakon

Kutatasunk soran az ujsziilottkori sav-bazis és elektrolit statusz leirasat tliztiik ki célul
spontan ellésbdl sziiletett borjaknal. Vizsgaltuk az aciddzis respiratorikus €s metabolikus
Osszetevéi mellett az életet veszélyezteté asphyxia kimutatasara alkalmas paramétereket is.
Igyekeztiink olyan szezonalis, anyai €s borjuval Osszefliggd valtozokat azonositani, amelyeket
eddig nem vizsgaltak, de hatasuk lehet az elsddleges sav-bazis zavarokat jelzé vérparaméterekre.

Kétszazot nyaron (n=101) és télen (n=104) sziiletett borjut vizsgaltunk. Megsziiletésekor
137 borjt volt jo életképességii (>7,5 vitalitas pontszdm), 60 borji volt kissé gyengébb (vitalitas
pontszam=5,0-7,5) és 8 volt gyenge (<5,0 vitalitas pontszdm). Korabbi megallapitasokkal (Szenci,
2003) egybehangzbdan az ¢€letképesség pontszam noétt az 1d6 eldrehaladtaval, és érdekes modon
nagyobb volt a télen sziiletett borjakndl, mint a nyariaknal, ami a kornyezet és a méh kozotti
nagyobb hémérséklet-kiilonbségre vezethetd vissza, ami kedvezd a 1égzésfunkciok szempontjabol
(Guyton ¢és Hall, 2006). Az irodalmi adatoknak megfeleléen (Vannucchi et al., 2015) a rektalis
homérséklet jelentdsen valtozott az id0 fiiggvényében, ezek a valtozasok azonban fliggetlenek
voltak az évszaktol (2. tdblazat).



2. tablazat: Az évszak (nyar; n=101 ¢és tél; n=104) és a mintavétel idejének (0, 1 és 24 ora sziiletés utan) hatasai, ezek kolcsonhatasai és a
kovariansok hatasa a rektalis homérsékletre, vénas vérgaz és sav-bazis, valamint elektrolit allapotra

Faktorok Interakciok Kovariansok (F1,204)
Vizsgérlt . Evszak Miptayétel . Evs%ak >< . Ay ellés hossza A borjﬁ"szﬁletési A bOI’jl} fciln}.la%'éséval
paraméterek ideje mintavétel ideje testtomege toltott ido
Rektalis hémérséklet 0,32 <0,01 0,33 13,5% P=0,43 17,2%%
pH 0,76 <0,01 0,45 14,1%* 13,1* 110,3%**
pCO; (mmHQ) 0,03 0,03 0,62 13,6* P=0,52 15,6%*
pO2 (mmHgQ) 0,04 0,04 0,49 13,2% P=0,28 13,1%
HCOs mmol/L) 0,03 0,03 0,36 16,9%* 15,0% 18,4%*
BE (mmol/L) 0,02 <0,01 0,01 19,2%%* 14,8% 16,2%%*
TCO2 (mmol/L) <0,01 0,01 0,02 19,5%%* 14,6* P=0,56
Hb (g/L) <0,01 0,04 0,52 P=0,95 P=0,76 P=0,89
Anionrés (mmol/L) 0,02 0,03 0,10 13,4% P=0,35 15,6%*
L-laktat (mmol/L) 0,01 0,02 0,58 19,7%** 16,1%%* 15,8%*
K* (mmol/L) 0,58 0,06 0,43 P=0,84 P=0,82 P=0,85
Ca?* (mmol/L) 0,62 0,42 0,75 P=0,92 P=0,76 P=0,95
Na* (mmol/L) 0,60 0,35 0,82 P=0,58 P=0,67 P=0,74
CI- (mmol/L) 0,38 0,50 0,90 P=0,65 P=0,75 P=0,78

A félkovérrel szedett értékek a tényezok szignifikans hatdsat jelzik az évszakhoz, mintavétel idejéhez ¢és a sziiletéshez képest. 1/|: a valtozo
né/csokken a kovariansok novekedésével. Statisztikai szignifikancia *P <0,05, **P <0,01, ***P <0,001.

1pCO,=a CO, parcidlis nyomaésa; pO,=az oxigén parcialis nyomdasa; HCOs; =bikarbonat; BE=bazistobblet; TCO,=osszes szén-dioxid;
Hb=hemoglobin.



Sziiletéskor normalis volt minden borju testhdmérséklete, €s szignifikans csokkenés volt
tapasztalhato az élet elsé o6rajaban mind a nyari, mind a téli borjaknal. A télen sziiletett borjaknal
némileg alacsonyabbak voltak az értékek, ami arra utal, hogy alacsony kornyezeti hémérséklet
esetén az Ujsziilott borjak termoregulacids kapacitdsa rosszabb. A rektalis hémérséklet nyaron
csokkent az elsé 24 6raban, mig a télen sziiletett borjaknal némi névekedés volt tapasztalhato a
szliletés utani 1. és 24. 6ra kozott, ami annak tudhatd be, hogy télen nagyobb hotermelés sziikséges
a testhdmérséklet fenntartasahoz.

Az elektrolit paraméterek kivételével a vér pH, a vérgdz, a sav-bazis értékek, illetve az L-
laktat- és a Hb-koncentracié valtozott az id6 fliggvényében, és szignifikans évszak x mintavételi
1d6 interakciokat talaltunk a BE és a TCO2 esetében (2. tablazat). A normal ellés soran altalaban
vegyes, respiratorikus-metabolikus acidozis alakul ki a fotoplacentaris egységben bekovetkezo
¢lettani ischemia miatt (Szenci, 2003). Korabbi vizsgéalatokban normal ellésbdl (Szenci et al.,
1988), nehézellésbol (Bleul és Gotz, 2013), csaszarmetszéssel vagy per vias naturales sziiletett
borjaknal (Herfen és Bostedt, 1999) a vér pH- és BE-értékei kozvetleniil a megsziiletés utan enyhe-
kozepes mértékii metabolikus acidoézisra utaltak, amely vizsgalatunkban az ellést kovetd egy o6ran
beliil normalizalodott. Erdekes modon mindkét évszakban sziiletett borjakban az ellést kovetSen
negativ (de még fiziologias) BE-érték (BE=2,3 + 0,2 mmol/L nyaron; BE=2,0 + 0,1 mmol/L
télen) ellenére az anionrés-értékek az élettani hatarértékeken beliill voltak a sziiletéskor
(anionrés=8,9 = 0,6 mmol/L nyaron; anionrés=7,5 + 0,5 mmol/L télen). Ez az in. normal anionrés
melletti metabolikus acidozisra (vagy hyperchloraemias acidozis) utal, amelyre a HCO3™ -ion
vesztés mellett a magas Cl™ koncentracid jellemz6 (Constable, 2014), és megfigyelhetd volt
vizsgalatunkban mind a nyaron (105,3 + 3,6 mmol/L), mind a télen (106,1 = 3,5 mmol/L) sziiletett
borjaknal. Meg kell jegyezniink azonban, hogy a vizsgalati elrendezés miatt (csak a normal ellésbol
sziiletett borjakat vizsgaltuk) a vérgaz és a sav-bazis értékekben nem volt stlyos eltérés sem a
nyari, sem a téli borjaknal, és a BE-értékek nem haladtdk meg a Held és munkatarsai (1985) altal
megallapitott, —6,0 mmol/L-es, kritikus kiiszobértéket.

Vizsgalatunk egyik f6 eredménye, hogy szignifikans kiilonbséget talaltunk a télen és a
alapjan a megsziiletés és a mintavétel kozott eltelt idé mellett az évszakot is figyelembe kell venni
ujsziilott borjak vérgaz paramétereinek értékelésénél. Ugyanakkor, ahogyan az a 2. tablazatban
lathatd, az évszaknak nem volt hatasa a vér pH-értékére. A nyari borjakhoz képest a téli borjaknal
magasabb volt a HCO3™ koncentracio, illetve a BE és az L-laktat értéke, a BE majdnem kétszerese
a nyari értéknek a 24. 6rdban és a HCO3™, BE vagy L-laktat értékek nagyobb mértékii metabolikus
acidozisra utalnak a nyari iddszakban. Bar a pCOz- és a pOz-értékek jobb 1égzéstfunkciora utalnak
a téli borjakban a nyariakhoz képest, jelentds szezondlis hatdssal, az 0sszes metabolikus ¢€s
respiratorikus paraméter elérte az élettani tartomanyt 24 6raval a megsziiletést kovetden nyaron is,
igy nem feltételezhetiink komoly vérgaz- vagy sav-bazis egyensuly zavart a nyaron sziiletett
borjakban. Mivel nem tudtunk évszak x sziiletéskori testtomeg, vagy évszak x ellés hossza
interakciokat kimutatni, ugy tlinik, hogy ezek a valtozok nincsenek hatassal a vérgaz-, sav-bazis
vagy L-laktat értékekben tapasztalhatd szezondlis kiilonbségekre.

A sav-bazis egyensuly 0sszefiiggésben allt a borjak sziiletési testtomegével. Eredményeink
alapjan a sziiletéskor nagyobb testtomegili borjak hajlamosabbak az aciddzisra.



2.5. Nehézellésbol sziiletett borjak nyalkortizol koncentracioja

E vizsgalatban arra kerestiik a valaszt, hogy a nehézellés és egyes elléssel Osszefiiggd
tényezOk miként befolyasoljak a nyalkortizol-szintjét. Feltételeztiik, hogy a nyalkortizol megfeleld
indikatora a stressznek ¢és a fajdalomnak, amelyet a nehézellés okoz az 0jsziil6tt borjakban.

A spontén ¢és nehézellésekbdl sziiletett borjakban a megsziiletést kovetden kozvetleniil és a
48. 6raban mért kortizolszintek kiillonbsége arra utalt, hogy a borjak mar a megsziiletés el6tt is
stresszt €lnek meg, a sziilészeti koriilményektdl fliggetleniil. A nehézellésbol sziiletett borjak
nyalaban azonban magasabb volt a kortizol koncentracidja, ami nagyobb stressz-szintjiikre utal.

Egy korabbi vizsgalatban kisebb maximalis nyalkortizol-koncentracidkat talaltak (14,8
ng/mL) 0jsziil6tt borjakban ellésindukciot kdvetden (Nagel et al., 2016), mig méasok 6 ng/mL-es
koncentraciot mértek segélynyujtassal sziiletett borjaknal (Barrier et al., 2013), azonban a szerzdk
az ellést kovetd 24 ordban csak egy mintat vettek, igy nem hatéroztak meg csucskoncentraciot.
Vizsgélatunkban a kortizolszint a megsziiletés utan sorrendben 45 és 60 perccel érte el a cstcsat a
spontan és a nehézellésbdl sziiletett borjakban. Bar Hoyer és munkatarsai (1990) szerint a stressz
az ujsziildttekben nagyon gyorsan, néhany ora alatt megsztinik, eredményeink arra utalnak, hogy
az 0jsziilott borjunak 24 6rara van sziiksége a méhen kiviili élethez valé alkalmazkodashoz.

A sziiletési testtomeg €s az ellés hossza nem befolyasolta az Gjsziilottek nyalaban a kortizol
nyalkortizol-szintjét a jelen vizsgalatban, feltételezhetd, hogy pozitiv stresszorként ndvelhette a
kortizolszintet a megsziiletés utani 15. és 60. perc kozott, fiiggetleniil az ellés lefolyasatol.

2.6. Egyszeri NSAID-kezelés hatasa ujsziilott borjak fekvési viselkedésre

Kutatasunk tervezésekor azt feltételeztiik, hogy a fekvési viselkedéssel 0sszefiiggd egyes
paraméterek jol mutathatjdk a méhen kiviili élethez valo alkalmazkodas sikerét és hasznosak
lehetnek az ellés koriili iddszakban egyre gyakrabban alkalmazott egyszeri NSAID-kezelés
(meloxikam) hatékonysaganak tesztelésére 0jsziilott borjaknal. Kétszaz, februar és majus (n=100),
illetve szeptember és december kozott (n=100) sziiletett holstein-friz borjat vontunk vizsgalatba.

A feltételezésiinknek megfelelden egyetlen adag NSAID-kezelés javitotta az 0jsziilott
borjak allasi képességére vonatkozod paramétereinek tobbségét; kideriilt tovabba, hogy a gyenge
¢letképességli borjakndl nagyobb javuldst okozott a kezelés, mint a megfeleld vitalitidstaknal.
Gladden és munkatarsai (2019) nem talaltak kiilonbséget a kontroll és a ketoprofennel kezelt borjak
aktiv viselkedése (pl. allas, jarkalas, jaték) kozott a sziiletés utani 48 o6rdban, azonban a szerzok a
borjak életképességét nem, csak a sziilészeti segélynyujtast vették figyelembe. Pearson és
munkatarsai (2019) szerint a meloxikam-kezelésnek nincs hatasa a fajdalom és a gyulladas élettani
markereire, mig masok kimutattdk a NSAID-kezelés pozitiv hatasat 0jsziilott borjakban a
testtomeg-gyarapodasra és a takarmanyfelvételre (Murray et al., 2016; Todd et al., 2010).

Bar a hosszu tava paramétereket (allassal toltott idd, a leghosszabb allassal toltott idészak
és az allassal toltott iddszakok atlagos hossza) nem befolyésolta az ellés lefolyasa, az els6 felallasig
(114,2 £59,6 vs. 208,2 + 82,1 perc) és az elsé felallassal valo probalkozasig eltelt idot (35,8 27,6
vs. 52,5 + 34,7 perc) azonban igen, ugyanis a normal ellést kovetden kisebb értékeket kaptunk a
nehézellésbol sziiletett borjakhoz képest.



Egy korabbi vizsgalat szerint a sziiletéstol 21 perc telt el elsé felallasi kisérletig, és 51 perc
az elso6 sikeres feldllasig (Jensen, 2012). Azonban a mi vizsgalatunkban hosszabb id6t figyeltiink
meg a felallasig (atlagosan 143 perc), ami inkdbb Campler és munkatarsai (2015) megfigyeléseihez
all kozelebb, akik 88 és 152 percet irtak le az elsé sikeres felallasig. Azt gondoljuk, hogy a sikeres
felallasig eltelt 1d6t befolyasolja a borju felnyalasaval toltott id6 (Lidfors, 1996); azonban sajat
vizsgalatunkban nem taldltunk Osszefiiggést a felnyalds iddtartama €s a borju elsé 48 oradban
megfigyelt allasi képessége kozott, ami azzal magyardzhatd, hogy a borjakat koran elvették az
anyjuktol, igy azok csak a sziiletés utan egy 6raig tudtak gondozni borjaikat.

Vizsgalatunk 6sszegzéseként elmondhato, hogy az egyszeri, megsziiletést kovetden adott
meloxikam-kezelés szignifikdnsan ndvelte az allasra vald képességet alacsony életképességli
borjaknal, mig normal vitalitis esetén ez a hatds nem volt megfigyelhetd. Az els6 felallasig és az
elso felallassal valo probalkozasig eltelt id6t novelte a nehézellés.

3. A héstressz-vizsgalatok fobb eredményei

3.1. Tejeld tehenek vizsgalata

Tejel6 tehenek fekvési viselkedésében €s nem invaziv modon mérhetd €lettani mutatdiban
(HRV, nyalkortizol) bekdvetkezd valtozasokat igyekeztiink leirni egy kifejezetten hdstresszes
idOszak alatt. A kutatashoz a kis- és nagytermelésii csoportokbol valasztottunk 10-10 allatot,
amelyek napi tejtermelése 15 kg-nal kisebb, illetve 45 kg-nal tobb volt a vizsgélat kezdetén.

Noha a fekvéssel toltott id6 szignifikansan csokkent a homérséklet-paratartalom index
(HPI) novekedésével mindkét csoportban, nem volt valtozas a testhelyzet-valtoztatasok atlagos
szamaban a HPI valtozasaival Osszefiiggésben és a kis-, illetve nagy termelésii csoportok kozott
sem talaltunk kiilonbséget. A nagy tejtermelésii (45 kg<) csoportban a HPI minden egységnyi
novekedésével kb. 5,5 perccel csokkent a fekvési 1d0, a kis tejtermelésii (<15 kg) csoportban ez kb.
11 perc csokkenés volt. A HPI fekvéssel toltott idore gyakorolt hatdsa nem kiilonbozott a két
csoport kozott. Fontos megjegyezni, hogy eredményeink a kisérletben mért HPI tartomanyban
érvényesek, azaz HPI 72 és 86 kozott. Bar vizsgélatunkat igyekeztink a meteorologiai
elorejelzések alapjan Gigy megtervezni, hogy az adatfelvétel egy 2—3 napos ,kontroll”, azaz
hésemleges iddszakkal kezdddhessen, ez csak részben valosult meg, ugyanis nem sikeriilt
kifejezetten hdkomfortos (HPI<68) idészakban adatot gyiijteniink — ez lehet a vizsgalatunk egyik
limitacidja.

A 45 kg-nal nagyobb napi tejtermelésii tehenek csoportjaban a vizsgalat soran magasabb
szivritmus-, és kisebb vagusz tonus volt jellemz6 a 15 kg-ot el nem érd napi tejtermelésii tehenek
csoportjaval Osszehasonlitva. A hdéterhelés mértékének novekedésével parhuzamosan a vagusz
tonus csokkenése volt megfigyelhetd termeléstdl fiiggetleniil, amely ndvekvo stresszre utal. A nyal
kortizolkoncentracidinak napszaki atlagaiban szignifikans kiilonbség adodott a reggeli és a délutani
iddszakban vett mintakat, illetve a két csoportot dsszehasonlitva egyarant.

Tudomdanyos szempontbdl 1) eredménynek szamit a héterhelés novekedéssel parhuzamos
paraszimpatikus aktivitascsokkenés, illetve a nyal kortizolszintjeiben vald napszakok €s termelési
csoportok kozotti kiilonbségek. A nagy tejtermelésii tehenek nyalmintainak kortizolszintje mindkét
napszakban nagyjabol kétszerese volt a kis tejtermelésti tehenek kortizolkoncentracidinak.
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3.2. Itatasos borjak vizsgalata

Vizsgalatunk tovabbi célja volt ezért, hogy meghatirozzuk a hdstressz hatasat a vegetativ
idegrendszeri aktivitassal Osszefiiggd HRV-mutatokra, a nyal kortizolkoncentracidira, és a
komplex fekvési viselkedés mutatoira arnyékolt és nem darnyékolt kornyezetben tartott
bikaborjakban. A vizsgalat egyik hipotézise az volt, hogy a borjak és az ember hasonld
testtomeg/testfelszin aranya miatt, a human komfortmutaték (humidex, hdéindex) szorosabb
Osszefliggést mutathatnak az élettani hdstressz-mutatokkal, mint a HPI, amely megfelelé az
istallokornyezetben tartott €s a borjakéndl nagyobb teststly/testfelszin arannyal rendelkezd tejeld
szarvasmarhdk esetében. Hasonlo életkort €s testtomegi allatokat (atlag + szords; életkor=46,7 +
2,4 nap, testtomeg=74,3 + 2,6 kg) valasztottunk ki egy héttel a valasztas el6tt ugyanabbol a sorbol,
majd osztottuk arnyékolt (n=8) és napos (n=8) csoportokba.

Az elsd vizsgalati napon (kontroll, 28,3°C-os maximum érték) minden borji kapott
arnyékolast (talajtol 1,9 m-re elhelyezett z6ld arnyékolohald) 0:00 oratol 24:00 oraig és a napos
csoport ketrecei foliil 24:00 érakor tavolitottuk el az arnyékolast. Ezt kdvetden, nyolc borjuketrec
kozvetlen napsiitésnek volt kitéve (2. abra). A 2. nap volt a leginkabb "hdstresszes’ nap (37,7°C
maximum az arnyékolt kornyezetben), a 3—5. nap a hdstressz utani iddszak (3. nap: 30,3 °C
maximum, 4. nap: 26,5°C-os maximum, 5. nap: 24,3°C maximum az arnyékolt kérnyezetben).

Nem arnyékolts
kisérleti allatokg

Arnyékolt kisérleti
allatok

2. abra: Az arnyékolt, illetve a napsiitésnek kitett borjak az arnyékolo eltavolitasat kovetden.

Foto: Kézér Fruzsina Luca

A kovetkezd meteorologiai mutatdkat szamitottuk ki a vizsgalat soran:

HPI-1 = (0,15 X Tap + 0,85 X Tup) X 1,8 + 32 (Bianca, 1962),
HPI-2 = (0,35 x Tap + 0,65 x Tup) % 1,8 + 32 (Bianca, 1962),
HPI-3 = (0,55 x Tap + 0,2 x Tap) x 1,8 + 49,5 (NRC, 1971),
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HPI-4 = 0,8 x Tab + (RH/100) * (Tap — 14,4) + 46.4 (Mader et al., 2006),
HPI-5 = (Ta» + Twb) % 0,72 + 47 (Thom, 1959),

ahol Tga=szaraz globuszhdmérséklet, Twv=nedves globuszhémérseklet, Tap=harmatponti
homérséklet és RH=relativ paratartalom.

A human vizsgalatokban a kiiltéri hdexpozicido mérésére hasznalt humidex kiszamitasahoz
a levegéhdmérsékletet és a harmatponti hdmérsékletet hasznaltuk (Gosling et al., 2014):

Humidex=T + 5/9 x (e-10),
ahol: T=levegéhdmérséklet Celsius-fokban és e=6,112347-7330x((1/273.16)(1/Tdp))

A humén élettani vizsgélatokban ¢és 61tozkdodéstudomanyban alkalmazott héindex (melyet
,latszolagos hémérsékletnek” is neveznek) kiszamitasa az NWS (National Weather Service, 2017)
algoritmusaval tortént.

A légzésszam, a rektdlis hdmérseklet és a szivritmus hasonlé mintdzatot mutatott a vizsgalat
teljes tartama soran, napkdzbeni ndvekedéssel és ¢jszakai csokkenéssel, mig a paraszimpatikus
tonust jelz6 RMSSD mutat6 a kornyezeti homérséklet valtozasaival ellentétes mintazatban nappal
csokkent és ¢jszaka nott (3. dbra).
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3. abra: A kornyezeti homérséklet (a) és a paraszimpatikus tonust jelz6 RMSSD paraméter (b)
valtozésai arnyékolt €s napsugarzasnak kitett kornyezetben erds hdstressz sordn és azt kvetden.
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A vizsgalat masodik napjan 12:00, 14:00 és 16:00 orakor kisebb RMSSD-értékek voltak
megfigyelhetdk a napos kornyezetben tartott borjakban az arnyékoltakhoz képest. A hdstressz
napjan bekovetkezett drasztikus, €s a 3. napon észlelhetd mérsékelt nappali csokkenést az RMSSD-
értékek ¢éjszakai talkompenzacioja kovette 00:00 és 06:00 ora kozott az arnyékolas nélkiili
borjakban (3. abra), a csoportok kozotti kiilonbségek azonban mar nem voltak szignifikansak. A
csokkent ¢jszakai szivritmus-értékek melletti novekvo éjszakai RMSSD fokozott vagusz-aktivitéast
tiikkroz a 2. és a 3. nap, valamint a 3. és a 4. nap 22:00 és 06:00 o6ra kozott, ami az autoném
idegrendszer hdstresszbdl valo lasst helyreallasat jelzi.

A 1égzésszam 12:00 orakor érte el a maximumat mindkét csoportban, a minimum értékek
pedig 00:00 ¢és reggel 08:00 ora kozott adodtak. A délutan folyamdn magasabb 1égzésszamot
figyeltiink meg a napos kdrnyezetben tartott, mint az arnyékolt borjakban, ami a hdstressz napjan
08:00, 12:00 és 16:00 orakor, a 3. napon 12:00 és 16:00 orakor, a 4. napon pedig 12:00 orakor
szignifikans mértékii volt. A nem arnyékolt borjak 1égzésszdma a hdstressz napjan 12:00 érakor
42,3 + 3,2 1égvétel/perc értékkel tobb volt, mint az arnyékolt borjaké, mely kiilonbség 16:00 6rara
20,1 + 2,4 1égvétel/perc értékre mérséklddott.

A rektalis hdmérséklet maximuma 12:00, illetve 16:00 érakor 0,48°C-kal, illetve 0,88 °C-
kal haladta meg az arnyékolt, illetve az arnyékolassal el nem latott borjak esetében a hdstressz
napon az egyhdnapos tejeld tipust borjak felso kritikus maghémérsékletét, ami 39,2°C (Piccione
et al., 2003). A minimumértékek 08:00 orakor voltak mérhetdk mindkét csoport esetében, ezekkel
parhuzamosan csokkent a hoterhelés a kora reggeli ordkban. A rektalis hémérsékletben talalt
egyetlen csoportok kozotti kiilonbség (0,59°C-kal magasabb volt az arnyékolasban nem részesitett,
mint az arnyékolt borjak esetében, P=0,045) a hdstressz napjan 12:00 o6rakor volt megfigyelheto,
amikor a HPI meghaladta a 94-et. Eredményeinkkel Osszhangban a korabbi vizsgalatok sem
talaltak szamottevo kiilonbségeket (Spain és Spiers, 1996; Coleman et al., 1996) az arnyékolt és
nem arnyékolt borjak reggeli vagy délutani érakban mért rektalis hdmérsékletében.

A nyal kortizolszintjei hasonldan alakultak az arnyékolt és a nem arnyékolt kornyezetben
¢€s nagyobb stresszterhelést jeleztek a nem arnyékolt kdrnyezetben tartott borjakban. A 2. napon a
nyal kortizolszintjei mindkét csoportban kiegyenstlyozottak voltak 8:00 oraig, ezt kdvetden a
12:00 orai mintavételig hirtelen ndttek, ennek mértéke az arnyékolt borjaknal 51%-0s, a nem
arnyékolt borjaknal 342%-o0s volt, majd a kortizolszintek mindkét csoportban 16:00 érakor értek
el a cstcskoncentraciokat (az arnyékolt borjakban 200%-kal, a nem arnyékolt borjakban 500%-kal
nagyobbak voltak, mint az 1. napon 16:00 6rakor mért koncentraciok). Eredményeink azt mutatjak,
hogy a legmagasabb kortizolszintek a legnagyobb héterhelés (12:00 és 16:00 6ra kozott) utan 2—4
orén beliil alakulnak ki, de a jelen vizsgalatban a mintavétel viszonylag alacsony gyakorisaga nem
tette lehetdveé a csticsszintek pontos meghatarozasat.

A fekvéssel toltott idot és a lefekvési gyakorisagot vizsgalva napszaki mintazatot talaltunk
mindkét csoportban. A fekvéssel toltott id6 délutan €s este nétt, maximumat 0:00 és 4:00 kozott
¢jjel érte el. A 2. és a 3. napon a fekvéssel toltott idé csokkent 4:00 és 8:00 ora kozott. A lefekvések
gyakorisaga hasonld mintazatot mutatott mindkét csoportban az 1. napon (kontroll), nappal 32%-
kal magasabb értékkel, mint €jszaka. A 2., 3. és 4. napon 8:00 és 20:00 o6ra kozott a lefekvési
gyakorisag sorrendben 50%, 33%, és 41%-kal volt magasabb, mint ¢éjjel. A hdstressz okozta
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diszkomfort mellett valdsziniileg a homérséklet napszaki valtozasa és a délutani etetésre vald
varakozas is befolydsolta a megfigyelt aktivitadsi mintazatokat.

A legmelegebb napon (2. nap) a nem arnyékolt borjak 88,4%, illetve 76,6%-kal gyakrabban
valtoztattak testhelyzetet 8:00—-12:00 és 12:00—-16:00 kozott, mint az arnyékoltak, mig a 3. napon a
8:00-12:00 oras (71,2%), illetve a 4. napon a 12:00-16:00 o6réds (76,6%) iddintervallumokban
hasonlo kiilonbségeket talaltunk.

A hostresszre adott viselkedési és élettani reakciokkal foglalkoz6 kordbbi tanulmanyok
kortilbeliil 10%-a az 4ll6 helyzetet alkalmazta a hdstressz indikatoraként kifejlett
szarvasmarhdkban (Galan et al., 2018), mig egy Ujabb tanulmany a fekve t6ltott idot tartotta
hasznos indikéatornak a hdstressz-allapot viselkedési mutatdjanak tejeld tehenekben (Ninomiya et
al., 2023). A jelen vizsgalatban a kiegészitd arnyékolas csokkentette a lefekvési gyakorisagot
azokon a napokon, amikor a HPI maximuma 78 f6lott volt, azonban mi nem tapasztaltunk
kiilonbséget az arny¢kolt €s a napos kornyezetben tartott borjak fekvéssel toltott ideje kozott.

A fels6 kritikus HPI-érték meghaladta a 88-at a rektalis hdmérséklet és a nyalkortizol-
koncentracio esetében is (4. bra). Erdekes modon eddig még nem hataroztak meg borjaknal azt a
kritikus HPI-értéket, amely folott jelentkeznek a héstressz tiinetei. Vizsgalatunkban a rektalis
homeérséklet legfeljebb 0,88°C-kal haladta meg a testhdmérséklet normalis értékét 1 honapos
borjakban [39,2°C (Piccione et al., 2003)] a legmagasabb, 94-es HPI-érték mellett. Valdszinii, hogy
a rektalis homérséklet ennél extrémebb emelkedését csak akkor lehetne latni, amikor a HPI-értéke
tartdsabban marad a szélsdséges tartomanyban.
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4. abra: A rektalis homérséklet (a) és a nyalkortizol koncentraciok (b) illesztett profilja a linearis
regresszios modellekbdl holstein-friz bikaborjakban.

Az ¢élettani mutatok értékei erds pozitiv korreldciot mutattak a meteoroldgiai
paraméterekkel. A hdindex és a humidex szorosabb Osszefliggést mutatott az €élettani mutatokkal,
mint a kornyezeti hdmérséklet vagy a HPI-értékek (3. tablazat).
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3. tablazat: A meteoroldgiai és az ¢élettani valtozokhoz illesztett altalanos linedris modellekkel kapott
feltételes R%-értékek holstein-friz borjakban

Meteorologiai mutatok

Elettani valtozok

Homérséklet | HPI-1 | HP1-2 [HPI-3 | HPI-4 | HPI-5 |Humidex |Hdindex
Légzési frekvencia

0,78 080 |08 |08 |08 |08 | 085 0,87

(1/perc)
Rektalis
hémeérsékt (°C) 0,52 051 | 051 | 053 | 055 | 057 | 0,60 0,63
fo‘gl)lomerseklet 0,63 063 | 064 | 064 | 065 | 066 | 0,68 0,70
Szivritmus (1/perc) | 0,70 070 | 071 | 072 | 073 | 074 | 075 0,78

A borjakon végzett korabbi vizsgalatok csak a rektalis hdmérsékletet, a 1égzésszamot (Lima
etal., 2013; Penia et al., 2016) vagy ezek mellett még a fiilhdmérsékleteket mérték (Spain és Spiers,
1996) és a HPI-t hasznaltdk kornyezeti valtozoként. Vizsgalatunk kontinentalis régioban tortént,
ahol napkozben jellemzden alacsony volt a relativ paratartalom, mig a korabbi vizsgalatok tropusi
(Lima et al., 2013) vagy nedves szubtropusi (Pefia et al., 2016) kornyezetben zajlottak. Emiatt
megfigyeléseink kdzvetleniil nem hasonlithatok 6ssze e korabbi vizsgélatok eredményeivel.

A feltevésiink az volt, hogy mivel a borjak teststly/testfelszin-teriilet aranya hasonlo az
emberéhez, a human hékomfort vizsgalatokban hasznalt indexekkel jobban jellemezhet6 a tejeld
tipusu borjakat €éré hdstressz, mint a felndtt szarvasmarhak esetében jellemzdéen hasznalt HPI
értekekkel. lgazoltuk e feltevés helyességét, amely alapjan tejelé tipusi borjak jollétével
kapcsolatos tovabbi vizsgalatokban, kontinentalis klimatikus viszonyok mellett a humidex és a
héindex hasznélatdt is javasoljuk. A humdn hdékomfort értékmérdinek a borjak jollétének
meghatarozasara vald alkalmazhatosagat tovabb kell vizsgalni a hdstressz megeldzését célzo
tokéletesebb menedzsmentmodszerek kidolgozasa érdekében.
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10.

. Uj tudoményos eredmények

Segélynyujtas nélkiili ellés esetén jellegzetes valtozasok kovetkeznek be a vegetativ
idegrendszeri miikodést leird szivritmus-valtozékonysag mutatokban az ellés eldtti és utani
iddszakban egyarant. A paraszimpatikus aktivitas csokkenése mar az ellés el6tti nyugtalansag
viselkedési tlineteinek megjelenése eldtti 12—24 ora kdzott, illetve azt megeldzden egy ordval
tapasztalhatd. A kitolasi szakaszban jelentds vagusz-aktivitas novekedés figyelhetd meg.

Az elhuzo6do nem nehéz ellés ndveli a paraszimpatikus vegetativ idegrendszeri aktivitast az
ellés soran, és csokkenti a szimpatikus aktivitast, de nem befolyésolja a szivritmust. A vagusz-
aktivitas csokken, mig a szimpato-paraszimpatikus egyenstly értéke a szimpatikus aktivitas
iranyaba tolddik el az Gjsziilott borjak nagyobb testtomegével.

A csoportos elletés eldnydsebb az elletdbokszos elletésnél az anyadllatot érd stressz és a korai
anyai viselkedés szempontjabol az egyedi bokszban valo elletéssel Osszehasonlitva. A
csoportos ellés kedvezd hatassal van az anyaallat ellés utani egészségére és a borjak tulélésére
is.

A megfelelden idozitett ellési segélynyujtds nem noveli szdmottevden tejeld tehenek stressz-
szintjét az ellés koriili idészakban, s6t, az anyaallat egészségi allapotat és az ujsziilott borjak
¢letképességét sem befolyasolja. A sziikségesnél korabban megkezdett sziilészeti segélynytjtas
noveli az anyadllat ellés alatti stressz-szintjét és a vegetativ idegrendszer egyenstlydnak
helyreallasdhoz sziikséges 1d6t, tovabba negativan hat az anyai viselkedés kifejezddésére.

A nehezen ellett tehenekben a kérédzéssel toltott id6 nagyobb mértékben csokken az ellést
megeldzden, mint a nem nehézellésen atesett tehenekben. Az ellést kdvetden a kérddzéssel
toltott id6 szignifikansan késobb tér vissza az élettani értékre a nehezen ellett tehenekben a nem
nehezen ellett tehenekkel 6sszehasonlitva.

Az évszak, az ellés hossza €s a felnyalas hossza jelentds mértékben befolyasolja a vénas vérgaz-
¢és sav-bazis paramétereket 0jsziilott borjakban az élet elsé 24 orajaban.

A nehézellésbdl sziiletett borjak nyal kortizolszintjére magasabb, mint a nem nehézellésbol
sziiletett borjaké. Az els6 felallasig és az elsd felallassal valo probalkozasig tobb idd telik el
nehézellésbol sziiletett borjakban, mint nem nehézellésbol sziiletettekben.

Az egyszeri, megsziiletést kovetd meloxikdm-kezelés noveli az allassal toltott 1do, a
leghosszabb 4llassal toltott idoszak és az atlagos allassal toltott id6 hosszat az élet els6 48
orajaban gyenge €letképességli borjaknal. Az egyszeri meloxikdm-kezelésnek ilyen hatdsa nem
figyelheté meg normal életképességli borjakban.

Tejeld tehenekben — fiiggetleniil a napi tejtermelés volumenétdl — a hdmérseklet-paratartalom
index novekedésével parhuzamosan csokken a vagusz tonus.

A szivritmus és az RMSSD a rektéalis hdmérsékletnél korabban jelzik a hdstressz fellépését
valasztas el6tti borjakban. Erds, akut hdstressz soran a szivritmus nd, a vagusz-aktivitas
csokken valasztas eldtti borjakban.
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11.

12.

13.

14.

A vizsgélt ¢élettani paraméterek alapjan itatasos borjakban a felsé kritikus homérséklet-
paratartalom index-érték 78 és 88 kozé tehetd, ami mintegy 10 egységgel meghaladja a tejeld
szarvasmarhdkban megallapitott felsd kritikus hdmérséklet-paratartalom index-értékeket.

A humén hokomfort mérésére alkalmazott hdindex €s humidex szorosabb Osszefiiggéseket
mutatnak valasztas elOtti borjak élettani paramétereivel, mint a kornyezeti hdmérséklet vagy a
hémérséklet—paratartalom indexek.

A fekvéssel toltott id6 €s a lefekvési gyakorisdg napszaki mintdzatot mutat egyedi ketrecekben
tartott borjaknal. A hostressz nem befolyasolja itatasos borjak allassal toltott idejét, azonban
noveli a kdzvetlen napsugarzasnak kitett kornyezetben tartott borjak testhelyzet-valtoztatasi
gyakorisagat.

Kozvetlen napsugarzasnak kitett kornyezetben tartott borjak nyalkortizol-szintje meghaladja az
arny¢kolt kornyezetben tartott borjak nyalkortizol-szintjét.
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el az Egyetemrdl, és bizott bennem akkor is, amikor azt semmi sem indokolta. K&széném Poti
Péter tanszékvezetd urnak onzetlen tAmogatasat, ,,latogatasait” és azt, hogy a mai napig a Tanszék
munkatarsa lehetek. Koszonom Dr. Aprily Szilvia intézetigazgatd asszonynak, hogy tamogatott
dolgozatom elkészitésében, ¢és jelenlegi kutatdsaimhoz megnyugtato hatteret biztosit.

Koszondm szépen Dr. Rozsa Laszlo intézetigazgatd Gr és Dr. Bodo Szilard kollégam
messzemend szakmai és barati timogatasat a NAIK-ATHK-ban eltoltott éveim alatt.

Koszonom Prof. Kusza Szilvia és Prof. Fébel Hedvig professzor asszonyok és Prof. Mézes
Miklos és Prof. Urbanyi Béla professzor urak tamogatasat az MTA doktori cimre torténd
jelentkezésben.

Ko6szonettel tartozom korabbi témavezetomnek és baratomnak, Dr. Jurkovich Viktornak a
héstressz-vizsgalatok tervezése és megvaldsitasa soran nyujtott segitségéért és azért, hogy Czirok
Martin doktorandusz hallgatonkkal kdzosen lendiiletet adtak kutatasaimban.

Ko6szondm Dr. Bakony Mikoltnak, Dr. Nagy Krisztindnak, Nagyné Dr. Kiszlinger
Henriettanak és Dr. Ruff Ferencnek a statisztikai elemzések elkészitését. Koszondm minden
kedves kollégamnak, aki tarszerzGm volt, tovabba akikkel egyiitt dolgoztam kutatasi feladataim
megvalositasa soran: Dr. Vincze Boglarka, Dr. Aubin-Wodala Méria, Dr. Nyerges-Bohak Zsofia,
Dr. Ali Choukair, Dr. Albert Ervin, dr. Bujak Davidf, Prof. Daniel Falta, Prof. Rupert Palme, Prof.
Marko Samardzija, Prof. Tézsér Janos, Dr. Szelényi Zoltan, Dr. Boros Norbert.

K6szonom Dr. Kovacs-Weber Maria, Dr. Kovacs Balazs, Komonyi Lajos, Nagy Laszlo,
Dr. Gregosits Balazs, Palvolgyi Janos és Simon Aron Gergely barataimnak szakmai és emberi
tamogatasukat, amely nélkiil nem tudtam volna a doktori miivet megirni.

Ko6szonom a Balog csalddnak (Detti, Dani, Lana, Naomi, Barnus, Joel, Mark), hogy
kisérnek mindennapjaim sordn és barmikor szdmithatok rajuk. Mindig 6rommel és szeretettel
gondolok az egyiitt t61tott idore.

Koszonom sziileimnek ¢és hugomnak, Emesének, hogy személyes tamogatasukkal
segitettek abban, hogy talpra alljak betegségembdl. K&szonom tovabba édesapamnak, Kovacs
Gabornak a dolgozatom alapos nyelvtani atvizsgalasat, segitd észrevételeit €s onzetlen, szinni nem
akaro biztatasat.

Koszonom feleségemnek, Kézér Fruzsina Lucénak, hogy ,,idészamitasunk el6tt”
vizsgalatainkat egyiitt végezhettiik, koszondm a sok k6zds HRV-mérést, a vérvételeket és hogy
egyiitt kezeltiik ¢jszakanként a sav-bazis gépet. Kdszondm, hogy vele kaphattam hégutat eldszor a
zabCice-i tehenészetben, majd Rackereszturon is. Koszonom, hogy ezt kdvetden is Kitartott
mellettem egészségben, betegségben. Koszondm gyermekeimnek, Bordkanak és Benedeknek,
hogy minden nappal bolcsebbé tesznek és megannyi 6romet okoznak nekiink. Ok a mi héseink.
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