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ABSTRAKT

Jednou z pfic¢in embryonalni mortality u krav mize byt nedostatek progesteronu. Cilem nasi
prace bylo provértit vliv ptidatného zlutého téliska u inseminovanych krav na koncentraci
progesteronu v periferni krvi a uroven biezosti. Po aplikaci lecirelinu nebo gonadorelinu 5-7.
nebo 11-13. den po inseminaci jsme hodnotili pocet zlutych télisek, koncentraci sérového
progesteronu a uroven biezosti. Vysledky prokazaly, ze indukce ptidatného zlutého téliska u
krav zvySuje koncentraci progesteronu v periferni krvi, nezvySuje vSak celkovou troven
bfezosti z diivodu extrémné vysoké nebo nizké urovné biezosti u krav s 2 nebo s 1 zlutym
téliskem po oSetfeni. OSettené kravy vykazaly pouze niZsi ztraty brezosti v pozdé¢jSim obdobi.

UvOoD

Embryonalni mortalita (EM) oznaCuje zanik bifezosti v embryonalnim stadiu vyvoje
koncepce. Je to obdobi od oplozeni do ukonceni organogeneze, tedy zalozeni vSech
vyznamnych organli vyvijejiciho se jedince. U kradvy to znamenda do 42-45. dne bfezosti. Za
normalnich okolnosti se pfedpoklada troven oplozeni az kolem 80%. Takze rozdil vzhledem
k Grovni bfezosti diagnostikované do 40. dne po inseminaci (obvykle 30-50%) zjistované pfi
bézné diagnostice biezosti predstavuje EM ve vysi 30-50%. Kritickym obdobim pro EM
predstavuje obdobi od vyklubani blastocysty ze zona pellucida 8-9. den po oplozeni do
ukonceni placentace kolem 30. dne biezosti, tedy obdobi, kdy embryo neni chranéno zadnou
specifickou ochrannou bariérou. Kriticky proces pro embryonalni mortalitu pfedstavuje tzv.
rozpoznani bfezosti matkou kolem 17. dne po oplozeni, coz oznaCuje mechanismus
zodpovédny za inhibici produkce a uvoliovani prostaglandinu F,, zabranujici tak luteolyze.

Je popsano zna¢né mnoZzstvi moznych pfi¢in EM. Kromé pficin genetické povahy na rovni
genu, chromosomu nebo celého genomu, jsou to piedevsim faktory vnitiniho nebo vnéjsiho
prostiedi. Z wvnitinich faktorti se vyznamné mohou uplatnit metabolické a hormonalni
dysbalance, naruseny stav délohy (nedokoncend involuce, chronické zanéty, pozanétlivé
zmény), pozdni nastup pohlavniho cyklu po porodu (nizsi kvalita prvnich preovulac¢nich
folikull a Zlutych télisek) nebo dvojcata. Z vnéjSich faktor se povazuji za vyznamné vyziva
(napf. nedostatek beta-karotenu, Zn, Cu, Se, P nebo vysoky obsah fytoestrogenti a
mykotoxinil), extrémni teploty (pfedevS§im vysoké - teplotni stres) a stresy rozli¢ného
charakteru (pfesuny a vétSi manipulace se zvifaty), pfipadné mechanické poranéni a
samoziejme infekce, které vSak maji v embryonalni mortalité¢ mensi V)’/znam.l‘z‘3

Hlavni hormon zodpovédny za priibéh biezosti je progesteron. Uginky progesteronu jsou
mnohocetné. Stimuluje sekreci déloznich zlaz, stimuluje rist embrya jak prostfednictvim
sekrece déloznich zlaz, tak i pfimo, dale snizuje imunitu, coz je nezbytné k pfijeti embrya
délohou, stimuluje implantaci a placentaci, zabranuje dé€loZznim kontrakcim a plisobi pozitivné
1 na funkci a perzistenci zlutého téliska. U vysoko uzitkovych mléénych krav jsou prokazany
niz§i koncentrace progesteronu v periferni krvi ve srovnani s jalovicemi nebo masnymi
kravami. Pfi¢inou je zvySeny metabolismus V zavislosti na wuzitkovosti doprovazeny
rychlej§im pritokem krve jatry s rychlejSim metabolizovanim progesteronu. Konkrétné bylo
prokazano, ze pii nedostatku progesteronu mezi 7-16. dnem biezosti dochazi k pomalej$imu
vyvoji blastocysty po "vyklubani" (kratSi vldkno) s nizS§i produkci interferonu tau, coz
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stanoveny hrani¢ni koncentrace progesteronu v periferni krvi pro zachovani biezosti u kravy,
fada autort poklad4d za minimalni koncentraci 7-8 ng/ml po 5. dnu bfezosti. Z uvedenych
poznatku vzeSla hypotéza, Ze umélé zvysSeni koncentrace progesteronu u dojenych krav by
mohlo snizit embryonalni mortalitu. Cileného zvySeni koncentrace progesteronu Ize
dosahnout zkvalitnénim preovula¢niho folikulu a nasledného Zlutého téliska, dlouhodobou
aplikaci progesteronu (vagindlni téliska) nebo indukci pfidatného zlutého téliska po
inseminaci.*>®

Cilem nasi prace bylo provétit vliv piidatného zlutého téliska u inseminovanych krav na
koncentraci progesteronu v periferni krvi a uroven biezosti.

MATERIAL A METODIKA

Prace probihala ve 3 etapach. V 1. etapé jsme kravam aplikovali lecirelin (Supergestran,
NORDIC Pharma, s.r.0.,CZ, 50 pg pro toto, i.m.) v den 7 (I-P1, n=179) a 13 (I-P2, n=235) po
inseminaci, a soucasné jsme zafazovali do studie kravy neoSetfené jako kontroly (I-K1,
n=183; I-K2, n=213). Ve 2. etap¢ jsme aplikovali lecirelin v den 5-7 (11-P1, n=57) nebo 11-13
(11-P2, n=40) pouze u krav vykazujicich 1 CL na vaje¢nicich a soucasné jsme tvorili skupiny
neosetfenych kontrolnich krav (11-K1, n=54; 11-K2, n=40). Ve 3. etap¢ jsme kravam s 1 CL
aplikovali gonadorelin (Ovarelin, Ceva Animal Health Ltd, UK, 100 pg pro toto, i.m) 5-7.
den po inseminaci (I11-P, n=135). Pro hodnoceni tirovné bfezosti jsme zde jako kontrolni
skupinu vyuzily celkovou troven bifezosti ve staddech v obdobném terminu. Den oSetfeni byl
stanoven jako den 0. Ultrasonografické vysetfeni za ucelem stanoveni po¢tu CL a diagnostiky
bfezosti bylo provedeno v den 0 (kromé 1. etapy), v den 14, 28 a kolem dne 90 po oSetieni.
Periferni krev byla odebirana a koncentrace sérového progesteronu byla hodnocena ve 2.
etapé v den 28 u brezich krav oSetfenych (n=28) nebo neosetfenych (n=18), a dale u biezich
osetienych krav vykazujicich 1 CL (n=5) nebo 2 CL (n=23).

VYSLEDKY
Tab. 1. Koncentrace sérového progesteronu u biezich krav osetfenych GnRH v den 5-7 nebo
11-13 po inseminaci (ng/ml).

Osetrené ™20 Neosetiené ™0
7,8 £2.35" 5,9 +2,92°
Ofsetiené s 2 CL "2 Ofetifené s 1 CL "™
8.1+2,50 6,7 + 0,99
A :a-p=0,016

Graf 1. Koncepce u krav s 2 a 1 zZlutym téliskem (CL) po oSetfeni GnRH v den 5-7 (I-P1,
n=179; I1-P1, n=57; 1l1-P, n=135) nebo 11-13 (I-P2, n=235; 11-P2, n=40) po inseminaci (%).
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Graf 2. Koncepce u osetfenych krav GnRH v den 5-7 (I-P1, n=179; II-P1, n=57; IlI-P,
n=135) nebo 11-13 (I-P2, n=235; I1-P2, n=40) po inseminaci a u krav neosetfenych (I-K1,
n=183; I-K2, n=213; 11/K1, n=54; 11-K2, n=40; 111-K, n=about 1300) bez ohledu na poc¢et CL
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Graf 3. Ztrata biezosti u oSetfenych krav GnRH v den 5-7 (I-P1, n=179; II-P1, n=57) nebo
11-13 (I-P2, n=235; 11-P2, n=40) po inseminaci a u neosetfenych krav (I-K1, n=183; I-K2,
n=213; 11/K1, n=54; 11-K2, n=40) od 25-35. do 90. dne po inseminaci (%).
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ZAVER

Indukce ptidatného zlutého téliska u krav zvySuje koncentraci progesteronu v periferni krvi,
nezvySuje vSak celkovou uroven biezosti z divodu extrémné vysoké nebo nizké urovné
biezosti u krav s 2 nebo s 1 Zlutym téliskem po oSetfeni. OSetfené kravy vykdzaly pouze nizsi
ztraty brezosti v pozdéj$im obdobi.

LITERATURA

'Hafez ESE, Hafez B 2000: Reproduction in farm animals. Lippincott Williams & Wilkins, Philadelphia, 7th ed.:
509 p.

’Noakes DE, Parkinson TJ, England GCW 2009: Veterinary Reproduction and Obstetrics 9th ed., Saunders
Elsevier, Edinburgh: 950 p.

*Hopper RM 2015: Bovine reproduction. Wiley Blackwell, lowa: 800 p.

*Garcia-Ispierto I, Lopez-Gatius F 2012: Effects of GnRH or progesterone treatment on day 5 post-Al on plasma
progesterone, luteal blood flow and leucocyte counts during the luteal phase in dairy cows. Reprod Dom
Anim 47: 224-229.

*Voelz BE, Cline GF, Hart CG, Lemley CO, Larson JE 2015: Effect of 2 corpora lutea on blood perfusion,
peripheral progesterone, and hepatic steroid-inactivating enzymes in dairy cattle. J Dairy Sci 98: 1-7.

®Robinson RS, Hammond AJ, Wathes DC, Hunter MG, Mann GE 2008: Corpus luteum—endometrium-embryo
interactions in the dairy cow: underlying mechanisms and clinical relevance. Reprod Dom Anim 43: 104-
112.



