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lvarzas indukcios és ovulacio szinkronizacios eljarasok
alkalmazasa tejelo teheneszetekben

A hazai holstein-friz populacié standard laktacios zara-
sa 2017-ben megkozelitette a 10.000 kg-ot. Ez a nagyon
magasnak tekinthetd tejtermelés a szaporodasbioldgiai
gondozast is kihivasok elé allitja, hiszen a tehenek sok
esetben nem, vagy alig mutatnak ivarzasi tiineteket, es
az els6 termékenyitésiik sokszor még az ellést koveto
100 napon beliil sem torténik meg. Ennek sok oka lehet,
és bar ezek mindegyikét figyelembe kell venni (ill. ki kell
zarni) a problémak feltarasa soran, az esetek tulnyo-
mo tobbségében megtaldlhato az élettani igények egy
részének nem kielégito ellatasa. Miutan az anyagcse-
re kiemelten hatassal van a hormonalis szabalyozasra,
megkeriilhetetlen a hormonok kontrollalt hasznalata a
nagyiizemi tejtermel6 gazdasagokban.

Az elmdlt évtizedekben a szakemberek sokat vitatkoztak a
hormon-készitmények alkalmazasardl. Az ellenzék egy része
az esetleges maradék-anyagok allati termékekben valé meg-
jelenése miatt aggddott, azonban ma mar a legtobbet hasznalt
készitmények esetében a varakozasi ido tejre és hisra is 0 nap.
A prosztaglandin tartalmu gydgyszerek 6 6ran beliil a tiidon
olyan 10 aminosavbol all6 oligopeptidek, amelyek szinte azon-
nal elimindlédnak a szervezetb6l. Még a ritkabban hasznalt
progeszteron készitményekre sincs élelmezésiigyi varakozasi
idé. A masik gyakran felmeriil kérdés az ikerellések gyakori-
saganak emelkedése, amit néhany esetben hormonkezelések

alkalmazasara vezetnek vissza. Szakirodalmi és sajat adataink
alapjan sem tdmaszthatd ez ald, a legtébb hormonkezelést tar-
talmazo (késébb részletezett) Provsynch protokollt kovetéen a
legritkabb az ikerellés (843 Provsynch utan vemhesiilt és el-
lett tehén esetében 4,2%). A hosszas progeszteron hatasu ke-
szitmények vagy tartdsan megmaradd progeszteront termeld
petefészek képletek (luteinizalt ciszta, cisztas sargatest) gyors
eltavolitasat kovetGen viszont kétségtelendil gyakoribb lehet a
tobbszoros ovulacio és az ikerellés.

Az intenziv koriilmények kozott tartott tejtermeld alloma-
nyokban biztonsagosan, eredményesen, a telepi gyakorlatba
beilleszthetéen alkalmazhatéak a hormonkezeléssel jaro elja-
rasok. A megfelelé kezelések kivalasztasanal figyelembe kell
venni a telepi adottsagokat, a takarmany-osszetételt (illetve a
tehenek anyagcsere statuszat), valamint legféképpen a tehén
szaporodasbioldgiai allapotat. Eppen ezért a hormonalis ke-
zelések kivalasztasa szakértelmet és az allomany egészségi/

,,,,,

A hormonkezelések madja/rendje

A hormonkezelések tobbsége szigoru protokollok alapjan
meghatarozott idérendben torténd kezelésekkel torténik.
A koltség az alkalmazott készitményektdl és a kezelések sza-
matol is fiigg, hiszen az alkalmazott gyogyszerek terapias do-
zisa azonos. A kezelések elvégzésének ideje, ill. modja kotott
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(bar a legtobbet mar sokan sokféleképpen maddositottak) azok
pontos végrehajtasa az eredményesség alapja. Eppen ezért a
munkaszervezést kell a kivalasztott protokolloknak megfelel6-
en alakitani, nem pedig forditva. Az ivarzas indukcios eljarasok
alkalmazasanal elengedhetetlen a pontos ivarzas-megfigye-
lést, ezért az ivarzas megfigyelést nem igénylé szinkronizacios
protokollokat sokan részesitik el6nyben (vakon termékenyités).
A protokollok eredményes alkalmazasahoz, ill. az eredmények
értékeléséhez a naprakész és pontos dokumentacio is elen-
gedhetetlen.

Takarmanyozas/energiaellatottsag

A hormonalis kezelések/protokollok nem csodaszerek, a rossz
korilmeények kozott tartott, gyenge kondicioju egyedek eseté-
ben tobbnyire eredménytelenek. A hormonalis kezeléseknél is
igaz, hogy csak egészséges, megfelelé kondicioju teheneknél
érdemes alkalmazni.

A tehén szaporodasbioldgiai allapota

A hormonkezelések eredményes hasznalatanak egyik kulcsa a
megfeleld diagnozis feldllitasa a kezelés megkezdése el6tt. En-
nek hidnyaban ugyanis a kezelések hatékonysaga elmaradhat,
extrém esetben a ciklusos petefészek-miikodés is megzavar-
hato. A szaporodasbioldgiai statusz felméréséhez szilkségesek
alapvetd tenyésztési és egészségiigyi adatok (elléstdl/utolsd

termékenyitéstdl eltelt id6, eddigi termékenyitések szama, tej-
termelés, kondicio, esetleges egyéb betegség, ivarzasi tiinetek),
és egy rektalis (vagy ha lehet a petefészek-képletekrdl sokkal
pontosabb képet add ultrahangos) vizsgélat is. Ennek soran a
méh allapota elsddleges jelentdségli (méhgyulladasra utald
tiinetek], de a petefészkeken talalhaté képletek azonositasa is
lényeges. Egyes kezelések akkor hasznalhatoak eredménye-
sen, ha ciklusos a petefészek-mikodés (sargatest tapinthatd/
lathato a petefészken, azaz egyszeri prosztaglandin kezelésre
is reagall, mig mas protokollok f6 célja a ciklusos petefészek
mikodés meginditasa. Cisztas petefészek-képletek jelenléte
esetén a protokoll megvalasztasat a ciszta tipusa is alapvetéen
befolyasolja.

A leggyakoribb kezelések és protokollok

Az elmdlt 20 évben az alabb ismertetésre kerllé kezelések a
napi rutin gyakorlatba beépiiltek, és sok tizezer termékenyités
adatai alapjan eredményesen alkalmazhatok:

Ivarzas-megfigyelést igénylo eljarasok

Egyszeri/tobbszori prosztaglandin kezelés (PG)

Elettani alapja: a petefészken levd, legalabb 5 napos sargatest
esetében a prosztaglandin kezelés hatdsara a sargatest funk-
cidja és strukturaja is felbomlik, megsz(inik a hormontermelés,
ezaltal yj ivari ciklus indul, néhany napon belili ivarzassal.
Indikacidja: legalabb 5 napos sargatest a petefészken (illetve
sargatest- vagy luteinizalt ciszta).

Alkalmazasa: 25 mg PGF, -tartalmu készitmény, legalabb 5 cm
hosszU, egyszer haszndlatos injekcids tivel mélyen izomba adva.
Elényei: egyszeri hormonbeadast igényel (munkaszervezési
és anyagi elény is), mellékhatasként méhosszehlzddasokat is
okoz, ami esetleges szubklinikai méhprobléma esetén annak
kénnyebb diagnosztizalasat is segiti (valamint részben a gyo-
gyuldst is), sargatest- és luteinizalt ciszta esetében is (mas ke-
zeléssel kombinalva) eredményesen alkalmazhato.

Hatranyai: ivarzas-medfigyelést igényel (tcbbnyire a kezelést
kovetd 1-3 napon bellil varhato az ivarzas).

Ivarzas-megfigyelést nem igénylo eljarasok

Ovsynch protokoll

Elettani alapja: ciklusos petefészek-miikidés hianya esetén az
allatok 90 %-a ovulal a kezeléseket kovetGen. Tobb allat egyiit-
tes kezelése esetében ovulacio szinkronizalasra is alkalmas.
Indikacioja: sargatest hianya (vagy nagyon fiatal maximum 2-8
napos sargatest jelenléte), nem ciklusos petefészek-miikodés
(ill. anovulacios tiisz6 vagy kotdszovetes ciszta jelenléte).
Alkalmazasa: 0. napon 150 pg GnRH, a 7. napon 25 mg PGF,_,
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9. napon 150 pg GnRH majd a 10. napon végzett vakon termé-
kenyités (a kezeléseket minden esetben legalabb 5 cm hosszu,
egyszer hasznalatos injekciés tlivel mélyen izomba adva kell
alkalmaznil). A protokoll eredményessége az ellést kovetd 75.
nap utan magasabb, mint korabban (a késéi embrionalis, ill. a
korai magzati veszteségek miatt). lvarzasi tiinetek esetén az
egyes kezelések utan termékenyithet a tehén (ekkor tovabbi
kezelés nincs).

Elonyei: az esetek dont6 tobbségében alkalmazasa ciklusos pe-
tefészek-miikodést eredményez, az anovulaciés (nem Luteini-
zalt) cisztak eredményes kezelése, nem szilkséges ivarzo-ke-
resés (programozott termékenyités) és termékenyités utan az
allatok egy része vemhesiil.

Hatranyai: 3 kezelés sziikséges, melyeket pontos id6ben és
megfeleléen kell elvégezni, a nyari idészakban alacsony a vem-
hestilés.

Provsynch protokoll

Elettani alapja: Az invollcids id8szak vége felé, az egészséges
és j6 kondici6ju tehenek kezelése a ciklusos petefészek-miiko-
dés kialakulasat biztositja, ill. az esetleges invollciés problé-
mak diagnosztizalasat segiti.

Indikacio: az ellést kovetd 29-35. napon egészséges (méh-,
t6gy-, labvég stb. problémaktdl mentes) tehén, megfeleld kondici,
pontos munkaszervezés (egyszerre tobb tehén is indithaté, hétfdi
vagy keddi inditas esetén hétvégére nem esik beavatkozas).
Alkalmazasa: 0.napon 25 mg PGF,,, 4. napon 25 mg PGF,, 26.
napon 150 pg GnRH, 33. napon 25 mg PGF,,, 35. napon 150 g
GnRH majd a 36. napon végzett vakon termékenyités. (a keze-
léseket minden esetben legalabb 5 cm hossz(, egyszer hasz-
nalatos injekcids tlivel mélyen izomba adva kell alkalmaznil).
A protokoll kdzben még ivarzasi tiinetek esetén sem javasolt a
termékenyités, annak gyengébb eredményessége miatt.
Eldnyei: Nem sziikséges ivarzas-medgfigyelés (programozott
termékenyités), a 70. nap kriili j6 aranyt vemhesiilés varhato,
a ket elsd prosztaglandin kezelés hatasara az esetleges szub-
klinikai méhproblémak knnyen diagnosztizalhatova valnak (ki-
folyas) és kezelhet6ek.

Hatranyai: a kezelések idejét és modjat pontosan be kell tar-
tani [ennek hidnyaban a protokoll eredményessége jelentdsen
csokkenhet), nem olcsé, mivel 5 kezelést igényel.

Ahogy mar korabban jeleztiik, rendkiviil sok médositott pro-
tokoll latott napvilagot az elmdlt 20 évben az eredmények
javitasa érdekében. Ezekbdl harom olyan eljarast tesztel-
tink a kézelmdltban, amirél feltételeztiik, hogy ugyancsak
eredményesen beépiilhetnek a tehenészetek napi szaporo-
dasbiolégiai gyakorlatdba. A tehenek kezelésére hasznalt
GnRH és PGF,, készitmények egyszeri dézisa a korabbiakkal
megegyezik.
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GGPG

Elettani alapja: Az Ovsynch protokollhoz képest még egy GnRH
kezelést kap az 4llat, ezért annak kettds hatasa miatt (FSH, LH)
hatékonyabban segitheti a ciklusos petefészek-miikodést.
Tervezett indikacidja: A nyari héstressz idején, a termékenyitést
kovetden Ures, ciklusban nem lévé tehenek fertilitdsanak javitasa.
Alkalmazasa: 0. napon GnRH, 7. napon GnRH, 14. napon PG, 16.
napon GnRH, 17. napon termékenyités.

GPPG

Elettani alapja: Az Ovsynch protokoll soran, a prosztaglandin
kezelés megismétlésével a sargatesten kiviili egyéb, lutein
tartalmu petefészek képletek (cisztak, anovulacids tiiszok) na-
gyobb eséllyel tavolithatdk el.

Tervezett indikdcidja: A termékenyitést kévetéen dres, valami-
lyen lutein-tartalmu petefészek-képlettel rendelkezé tehenek
fertilitdsanak javitasa.

Alkalmazasa: 0. napon GnRH, 7. napon PG, 8. napon PG, 9. na-
pon GnRH, 10. napon termékenyités.

Dupla 0VS

Elettani alapja: A szisztematikus kezelések miatt a petefészek
miikddés kontrollalt és esetleg a petefészek-cisztak is eltévo-
lithatok.

Tervezett indikacidja: Az ellés utani viszonylagosan korai (de 60
nap utani) termékenyités biztositasa olyan allomanyokban, ahol
Provsynch protokollt nem alkalmaznak, még nem ivarzott (ill.
termékenyitett] iddsebb (isz6k szinkronizalasa, tébbszor ures,
de ciklusos petefészek-miikidéssel nem rendelkezd tehenek
fertilitdsanak javitasa.

Alkalmazasa: 0. napon GnRH, 7. napon PG, 10. napon GnRH, 17.
napon GnRH, 24. napon PG, 26. napon GnRH, 27, napon termé-
kenyités (Fricke, 2017).

Az 1. tablazat adatai alapjan is lathato, hogy az Gjonnan kipré-
balt protokollok is mikodtek, és a tehenek egy része vemhesiilt.
A vemhestilés eredménye a régéta hasznalt protokollok ese-
tében (@ nagy szamok miatt is) megbizhaté, standard eredmeé-
nyességet mutat. Az Gjabb kezelések is biztaté eredmeények,
de Ugy tlnik, hogy a tervezett indikacio meghatarozasa elsé-
sorban a GGPG kezelésnél volt sikeres.

A szerzék véleménye az, hogy a fent leirt eljarasok bar-
melyike alkalmazhaté nagy tejtermelésii allomanyok-
ban, de az eredményessége valtozé lehet, mivel nagy-
mértékben fiigg attol, hogy milyen allatokat kezelnek
(diagnézis!). Természetesen - ahogy azt mar korabban
emlitettilk - a kérnyezeti (hémérséklet, takarmany, tar-
tas), management és allategészségiigyi (egészségi alla-
pot, az alkalmazott hormonok, az alkalmazas szakszeru-
sége) tényezdk szerepe hasonléan fontos lehet.
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Provsynch 7846 3197 40.7%

sgg%s;(zgsgsly RERERol Ovsynch 6154 2040 33.1%
egyszeri PG 1786 6% . 34.4%

Dupla Ovsynch 25 5 20.0%

KISERLETI PROTOKOLLOK GGPG 27 21 77.8%
GPPG 15 5 33.3%
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NAIK Allattenyésztési, Takarmanyozasi és Husipari Kutatéintézet

Az ATHK a - 2014-ben alakult - Nemzeti Agrarkutatasi és Inno-
vécios Kézpont (NAIK) halézatanak része. Az ATHK-t, illetve an-
nak jogelddjét a Magyar Kiralyi Allatélettani és Takarmanyozasi
Kisérleti Allomast, 1896-ban létesitették Budapesten.

Az intézet alapito levele az (n. nagy gazdasagi haszonallatok
(szarvasmarha, sertés, juh, l0) genetikai, tenyésztési, reprodukcios,
takarmanyozasi, takarmany-felhasznalasi, takarmanyozas-élet-
tani, tartas- és takarmanyozas-technoldgiai, valamint hdsipari és
hisanalitikai feladatok ellatasaban jeloli meg tevékenységi korét
alap-, alkalmazott és fejleszt6 kutatasok végzésével.

Tovabbi feladata az orszagos és regionalis allattenyésztési és
takarmanyozasi szaktanacsadas és informatika, valamint az
allattenyésztési stratégiai kormanyprogramban vald részvétel.
A kutatasi tevékenység genetikai, szarvasmarha-tenyésztési,
sertéstenyésztési, juh- és kecsketenyésztési, szaporodasbiolo-
giai, kérédzétakarmanyozasi, sertéstakarmanyozasi, takarma-
nyértékelési és mindsitési, hisipari és hisanalitikai, valamint
takarmanyozas-élettani kutatocsoportokban miikodik.

A kutatasok modell és féliizemi kivitelezéséhez kisérleti telep
és vagohid all rendelkezésre.

Az ATHK tobb hazai, eurépai és tengerentuli kutathellyel
mikodik egyitt kilonbozé kutatasi és oktatasi teriileteken.

Az intézmény kutatoi minden évben szamos nemzetkozi és ha-
zai tudomanyos rendezvényen vesznek részt, sok rendezvény
aktiv szervezéi. Elénk érdeklédés kiséri az intézeti rendezvé-
nyeket. Az intézményt rendszeresen nagyszamu kiilfoldi szak-
ember latogatja meg.

Az Intézet mindsitett munkatarsai bekapcsolédnak a gradua-
lis és posztgradudlis képzésbe, részt vesznek OTKA és Bolyai
zslirikben, PhD védéseken, hazai és kiilfoldi szaklapok szer-
keszt6bizottsagi munkajaban.

Az intézet orszagos hataskorrel miikodé HVT (Hizékonysagi és
vagasi teljesitmény-vizsgald) allomasan lehetdség van a hazai
sertésfajtak vizsgalatara, ill. genetikai potencialjanak felmérésére.

Az Intézetben miikédik a Semmelweis Egyetem Altalanos Or-
vostudomanyi Kar Kisérletes és Sebészeti M(itéttani Intéze-
tének - George Berci nevét visel6 - vilagszinvonalu sebészeti
laboratoriuma is.

2014 oktoberétdl az ATKH-ban miikodik egy - magantékébdl
létrehozott - Uj szovettani kisérleti laboratorium és allathaz is.

A Foldmivelésiigyi Minisztérium tudoményos folyéiratanak, az
Allattenyésztés és Takarmanyozas cim( lapnak a szerkeszté-
sét, az ATKH munkatarsai végzik, intézeten beliil.
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