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Mypancxuż E., Kpx<uN<aHoacxraż f,l., ManrłHoecxilż
3., C.rraaolrrpcxltit fl-., Banpon B., Bporra 3. - 1{a-
pyIIIeHIrE IIJIoAoBrITocTrr y KopoB B rrHAI{BlIAyaJIbHLlx
xo3nircrnax !l llx JIerIeHI{e

IIpqarrarrrslłpoBarlr1 445 cJiyqaeB penpoAyxilvtoHHux
rłapyureIrrłń y KopoB il TeJIoK, JIeqeHHL,Ix ,e Axyurep-
cKoń KJlr7}Il,lKe BeTepl4Haprłoro SaxyJIbTeTa ce;Ibxo3-
aKaAeMIĄu g Jlro6nrzue n 1971-1982 rr, Cauyro MHoIo-
IrlCJIeHHYrc rPYnnY ż*(IłBOTHL,IX C HaPYrIIeiIrflM}I IIJIO-
AoBlTocT]4 cocTaBJIfiJII4 6-nerHre KopoB6I (16]lt), nep-
BoTeflKrl (15,8%) u TeJIKlĄ (130ń). Y Kopc,B cJlyrra]4 _pe-
npoAyKl{.ro,HHslx ąap;,nieltuit 6tl nlą B6I3BaIibI : au]e Bc e-
Io BocIIaJII4TeJI6HL,l\{I4 cocTof,IFl]4,fl),{rł sHAol,łerp]an (68%)

,{ A]4cóyHyqrleir fl\Ą.łHrlKos (39)i). V 13l,/o flJloBeloil{rix
KopoB IIocJIe IIocJIeAH]4x poAoB IIocJ]eAoBaJIo 3aAep>xa-
H]4e [ocJIeAa, y 54,50/0 HanpaBfleHHLIx Ha JIetłeH]4e x(I4-
BoTI{bIx oTMeqaJloc6 noBTopelrl4e oxoTLI IIoMI4Mo MHo-
roxparHoŻ cilytll(il I{JI]4 oceMeHenrg. JIeT eHrłe npeA-
TIpuevrMaJIr| B pa3JlŁttll!,Ix sasax flI4qHmKoBolo L]lKJIa.
B pesyłrrare npoBeAeHHoIo Jlerleurfi 68,80/o r<opoe cta-
JIo cTeJIbHbIM]4, ocTaJIEllblx )Ke IIoABeprJIr noBTopHoMy
ŁccJIeAoBaH;fiIo r1 JIeqeHilK}.

Murawski J., Krzyżanowski J., Malinowski E., Sła-
rvomirski J., Wawron W., Wrona Z. - Disturbances
of fertility in cows in intlividual farms and their
treatment

Irour hundred and forty five cases of reproductive
disturbances in cows and heifers, cured in the obste-
trical Clinic of Veterinary Faculty in Lublin in 1971-
1982. r^/ere analysed. The largest group of animals
rvith fertility distu:l,bances constituted cows.5 years
otd (160/o), ther-r primiparas (15.80ń), and heifers (130/o).

I,n cows the cases of reprodtrcltive dlistlulbanc€r§,w€!€
mostl}, caused b], inflammation of the endometrium
(680/o) arrd dysfuncticn of ovaria (390/o). In 13% of cows
geiting sterile after tlre ],ast parturition the Tetarda-
iicn of f oetai membranes took p]ace, In 54.50/o of
treaterd animals there was recorded the repetition
of oestrus, though they were covereC many times,
or inseminated. The treatment was undertaken in
different phases of ovarian cycle. Owing to the treat-
ment 68,80/o of cows became pregnant and the others
were leexamined and cured again.

ADAM ZIĄCIK, SŁAWOMIR ZDUŃCZYK

Mozliwości zoslosowonio syntelycznego GnRH i iego onologów

w rozrodzie zwierzql
trnstyiut Fizjoło€ti Zwierząt Wydziału zooitechnioznog]o ,ĄR-ir, I',ańedra P,ołoŻnicttva

Wydżlału weter},naryjneg,o .ĄĘ,-T, 1,0-?1B oIS]Ziyn-KoO]bowo

]W 1947 r. Gr,een i Harr,is- (35) w)rsunęli hi-
potezę neuroholmonalnei regu]acji sekrecji
gonadotlopin. We .wczesnych latach sześćdzi]e-
siątych istniały iuż ]iczne dowodv na obecność
czynników uwalniających LH i FSH w ekstrak-
tach z podwzgóIza szcnJrów i zwierząt domo-
wych (10, lI, 25, 50, 58, 65, 85, 86). Sądzono
jednak, że LFI i FSR uwalniane są z przysadki
za pośrednictwem dwóch różnych związków. W
1971 r. Schally i wsp. (B7) stosując długą i wie-
loetapową plocedurę oczyszćzania wyizolowali
ze 165 000 świńskich ipodwzgórz B00 pg sub-
stancji uwalniającej zarówno LH i FSII, a
struktura i sekw,encja aminokwasów została w
tym samym roku podana ptz,ez Matsuo i wsp.
(63), co pozwoliło również na syntezę tego
związku (64).

Hormon uwalniający LH i FSH (LH/FSH-
-RH czyli LH/FSH Releasing Hormone Iub
GnRH czyli Gonadotropin R,eleasing Hormo-
ne) jest del,<apeptyde,m o masie cząsteczkowej
1182 i następującej sekwenćji aminokwasów:
pyro- Glu-His-Trp- Ser-Gty-Leu -Ar g-Pro-Gly-
NHr. Aminokwasy w pozycjach 1 i 4-10 wy-
dają się być odpowiedzialne za wiązanie się
z recEptolem tkanki doce}owej. Zamiana hi-
stvdyny i tryptofanu w poz}cjach 2 i 3 po-
woduje ograniczenie lub całliowity zarrik aktyw-
ności GnRH.

W latach 1972_1977 w laboratorium Scha-
llylego zsyntetvzowano ponad 300 różnych-po-
chodnvch GnRFI (BB). Okazało się, że pochodne
z zanr,ienionymi aminokwa§ami W pozycjach 6

Iu,b 10 względni,e w obu miały od 10 do 60
Tazy Zwiększoną aktywnoŚĆ (analogi agoni-
styczne). Podstawienie natomiast fenyloalaniną
aminokwasów w pozycjach 2,3 i 6 pozwoliło
uzyskaó pochodną o si]nie hamującei właści-
wości uwalniania LlH,z przysadki.(analogi an-
tagonistyczne). Badania z zastosowaniem syn-
tetycznego GnRH znakowanego 'H wykazały,
że związek ten jest gwałtownie d,egradowany
we krwi popTzez enzymaŁyczne odszczepienie
dwóch pierwszych aminokwasów i wvdalanv
przez nerki (79). Okres ,półtrwania wyno,si u
ludzi 2-4, u psów 5, szczurów 10, ,owiec 6-7
i śwń 10 minut.

zastosowanie metod ,immunohistochemicz-
nych pozwoliło zlokalizować miejsca gromadze-
nia GnRH. Sądzi się, że GnRH w dużym stop-
niu gromadzony jest w jądrze łukowatyrn. Pe-
rykariony zawi,erające hormon zlokalizowano
w przednich partiach podwzgórza, przegrodzie,
obszarze przedwzrokowym i jądrze s|<rzyżo-
wania. Uwalniani,e GnRI{ odbywa się w obsza-
rze końcowym aksonów neurosekrecvjnvch w
warstwie okołonaczyniowej wyniosłości po-
środkowej pod wpływem przekazów płynących
z neulonÓW katecholaminoergicznych, Przyj-
muje się, że neurony noradrenergiczn,e pełnią
rolę pobudzania, zaś dopaminergiczne oraz se-
rotoninerg,iczne rolę hamowania (20, 78). W
skomplikowanym procesi,e uwalniania GnRH
dużą rolę odgrywa_ią pozapodwzgórzowe ośrod-
ki nerwowe, a w szczególności ciało migda-
łowate, hipokamp, śródmózgowie i w mnieiszym
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stopniu kora mózgowa. W regulacji tej uczest-
niczą hormony sterydowe oraz neuroregulato-
ry, takie iak endorfiny (20, 23,7B).

Mechanizm uwalniania gonadotropin z przv-
sadki jest już dobrze poznany. GnRH wiąże się
ze specyficzn5lm receptorem błonv komórki
przysadki, co prowadzi do podniesienia wew-
nątrzk,omórkowego stężenia jonów wapnia
i uwoln,ienia gona,dotropin na drodze egzocy-
tozy (15). O'ile samo uwalnianie tych hormo-
nów jest niezależne od cAMP, to ptzvpllszcza
się, że ńukleo,tyd ten rriezibędny jest do zapo-
czątkowania syntezy LH w komórce de nouo
(1), jak również do tworzenia nowych lecep-
torów GnRH w komórce docelowei (16). GnRH
plo zułiązaniu się z r,eceptorem i rozpoczęciu
akcji uwalniania LH z komórkj, docelowej ule-
ga procesowi tzw. ,,internalizacji" (ang. inter-
nalizat,ion), tzn. przesuwa się w głąib komórki
docierając do lizosomów, gdzie ulega degra-
dacji (77). Ptzypuszcza się, że kompleks GnRH-
-receptor przed osiągnięciem lizo§omów prz,e-
chodzi przez aparat Goldiego zapoczątkowując
tam proc,es syntezy nowych cząsteczek LH
(tzw. wtórnv efekt tropowy).

GnRH jest już powszechnd,e syntetyzowa,ny
przez f,irmy farmaceutyczne do użvtku wete-
rynaryinego (m.in. GnRH vet. ,,Berlin-Che-
mie"; Dir,igestran-SPOFA; Cystorelin_Abbot;
Lutal-Hoechst), Otrzymano również szereg
analogów GnRH o silniejsz.zm działaniu i opor-
nie,iszych na enzymatycznv rozkład, Np, su-
peraktvwnym analog,iem GnRH iest Dez-Gly10
(D-Ser ltBu/8) etyloamid czyli Buserelin, na
rynku znany jako Receptal-Hoechst. U bvdła
związek ten wykazuje działanie 50-70 razv
sil,niejsze od syntetycznego GnRH, a maksy-
malne uwalnianie gonadotropin występuje po
dawce 15-20 pg (75),

Ze względu na specyfikę stosowania GnRH
u zwierząt gospodarskich próibv użvcia tego
związkll zostaną omówione oddzielnie dla kaz-
dego gatunk,u.

Pierwsze próby zastosowania GnRIT i jego
analogów w produkcji zwierzęcei podięto przed
10-12 laty. Obecnie najszerzei stosuje się ten
hormo,n u bvdła ,w przyłpad|karch opóźnlonej
owulacji i rui he'zowulacyjtnej,,s5u,nchrorrizacji
rui, af,relzji pęcherzylków jaj,nifl<rowych, w p,ro-
filaktyce okresu poporodowego, Ieczeniu tor-
bieli oraz niecztmności jajników.

U bvdła jednorazowa (domięśniowa 1ub do-
żvlna) iniekcia GnRH prowadzi do uwalnia-
nia LH i FSH (89). Stwierdzono liniową za-
leżność między wielkością dawki a stopniem
wydzielania LH, czego nie potwierdzono w
stosunku do FSH (33, 89). Przv podawaniu
dwu i więcei iniekcji GnRH obserwuie slę
zmiany we wrażliwości przvsadki na powtór-
ne zastosowanie tego hormonu rv zależności od
cza]s,u, jaki upłvnął od wvkonania pierwszei
iniekcji. Podanie GnRH w'ciągu 30-90 mi-
nut po pierwszej iniekcji powoduje mianowi-
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cie zwięk,szon,e uwalnianie LH (tzw. priming-
effekt; 29, 30). Powtórne iniekcie podane w
odstępie kilku godzin powoduią natomiast co-
raz słabsze uwalnianie LH (29, 47, 56). Dzia-
łanie GnRH zależne iest też od dnia cvklu ru-
jowego (51). Największe uwdlnianie gonado-
tropin stwierdzono na krótko przed lub pod-
czas rui. 'Według Dóbeli i Zerobina (21) zawar-
tość LH we krwi wzrastała już po 15 min. od
momentu iniekcji domięśniowej i po 5 min. o,d
iniekcji dożylnej. W ciągu następnej godziny
poziom LH osiągał maksimum, by po 6 go-
dzinach opaść do wartości wyjściowvch. Zda-
niem innych autorów (27, 97) największa za-
wartość LH we krwi jest stwierdzana po około
120 mrinutach od podan,ia GnRH. W fazie luteal-
nej wydzielanie LH pod wpływem egzogennego
GnRH jest stosunkowo małe, a owulacja wy-
stępowała tylko w wviątkowvch wvpadkach,
jeśli na jajniku znaidowało się funkcionalne
ciałko żółte (91), W większości przvpadków ob-
serwowano jedvnie wzrost pęcherzyków, które
ulegały jednak atrezji. Hófer (47) podaje, że
funkcionalne ciałko żółte, którego obecnośó ma-
nifestuje się poziomem progest,eronu powyżej
1 nglrnl osocza hamuje indukcję owulacji. Po-
dawanie GnRH w 5 i 6, jak też Il i 12 dn;iu
cyklu nie pouzoduie pęknięcia pęcherzyka, cho-
ciaż w każdym przvpadku obserwowano \Mzrost
poziomu LH (90). Natomiast zastosowanie GnRH
u króry we wczesnym puerperium ptzv niskim
poziomie progesteronu lub po enukleac,ii cia.łka
żółtego prowadziło do wy,stąpienia owulaeii
(47, 57).

Powszechnie przvjmuje się, że owulacja wy-
stępuje u b}dła 12-15 godzin,po zakończeniu
rui przy długości rui 13-17 godzin (74). O,b_
serwacja początku rui bywa iednak trudna (60,
97) ,i ustal,enie optvmalnego t,erminu sztuczne-
go ulrasieniania (SU) jest często niemożliwe.
Według Aehnelta (2) i Bostedta i wsp. (6) u
9 do 309o krów występuje zjawisko opóźnienia
owuiacji w stosunku do zakończenia się be-
hawioralnych obiawów rui. Stosunkowo często
stwierdza się również ruje bezowulacyjne. W
tei sytuaci,i zastosowanie GnRH w celu wywo_
łania wvlewu LH i owulacii wvdaie się bvć
obiecuiącą metodą poprawienia skuteczności
SU. Metoda ta polega na zastosowaniu svnte-
tvcznego GnRH w momencie SU lub na 6 go-
dzin przedtem. Stosuiąc 1 mg svntetycznego
GnRH w momencie SU osiągnięto o 13-200/o
lepszv odsetek zapłodnień w stosunku do gru-
pv kontrolnei (34, 39), Podobne wyniki uzyska-
no stosując mnieisze dawki (100-250 tłg) syn-
tetycznego GnRH (24, 59). Zalważyć jednak
trzeha, że Leidl i ws:p. (61) podaiąc 10 płg ana-
Iogu GnRH (Receptal) w momencie ,inse,minacii
uzvskali lepszv odsetek zapłodnień tylko po
pierwszvm zabiegu SU, Inseminacia w trakci,e
pierwszei rui po synchronizacji cvklu nie zaw-
sze daie doibre rezultaty (37, 51). Zastosowa-
nie 1-1,5 mg svntetycznego GnRII w 3-4
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dniu po przerwaniu gestagenowej blokady cv-
k]u u krów (37, 41) lu'b po synchronizacji rui
analogiem prostaglan,dyny u ,iałówek (44) zde-
cydo.łanie poprawiło odsetek zapłodnień po
pierwszym zabiegu SU.

Preparaty zawiera,iące svntetycznv GnRH
lub j,ego analogi okazały się skuteczne przede
wszystkim ,w Ieczeniu torbieli jainikowych.
Torbielowat,e zwyrodnienie ja,iników stanowi
iedną z częstszych przyczvn niepłodności (B3).
Zdaniem niektórych urr'or6rp r(36, 57, 73) w
etiologii tego schorzenia deQydującą rolę od-
glywa niedostateczne uwalnianie LH. Mecha-
nizmy zaniku torbieli po podaniu GnRH są róż-
ne i zależą od dawki. Według aultorów zachod-
nioniemieckich (38, 46, 7I, 96) po zastosowaniu
dużych dawelk syntetycznego GnRH następuje
owulacja pęcherzvka iainikowego i zanik tor-
bieli na ,drodze atrezii. Moż],iwe iest również
pęknięcie torbieli. Natomiast małe dawki
GnRH (100-200 pg) powodują luteirrizację ściarr
torbieli (13, 31, 92). U większości lóczonvch tym
sposobem zwierząt rruia występuie 18-21 dni
po po,daniu GnRH (57, 77), a około 70-75010
krów żostaie zapłodnionych (l4, 82).

Preparaty GnRH znalazły takze zastosowa-
nie w profłlaktyce okresu poporodowego. Po-
przez indukcję owulacji i cyklicznei aktywnoś-
ci jajników w okresie poporodowym osiąga się
korzystny wpłvw na inwolucję macicy, zmniei-
szenie występowa,nia torbieli jajnikowych, jak
też w mn,iejszym stopniu ogranicza się wvstę-
powanie zapaleń błony śiuzowei macicy. Owu-
lac,ia występuje u 50-1007o zwietząt, ieśli
GnRH podaie się w 12-14 dniu po porodzie.
Wcześniejsze .podawanie preparatu nie wywo-
łuje owulacii, pornimo uwalniania LI{ (55),
gdyż wzrost poziomu LLI iest o połowę krót-
szy niż w trakcie naturalnego, przedowulacvj-
nego wvlew,u (12). Wvdaie się, ż,e wielkość od-
powiedzi iainików zależy od stopnia rozwoju
pęch,erzvków w momencie iniekcii i zawartoś-
ci estradiolu we krwi (B, 9, 53, 54). Szczegól-
nie korzvstne okazało się stosowanie GnRH u
krów, które miały zatrzymanie łożyska (7).
Syntetycznv GnRH i ,iego analogi znalazły
również zastosołvanie w ]eczeniu afunkcji jai-
ników (62, B1).

U owiec uwalnianie LH iest, podobnie jak
u innych gatunków, zależne od tazv cvklu
płciowego i dawki GnRH. U tego gatunku
zwierząt preparaty GnRH próbowano zalstoso-
wać przede wszvstkim do indukcii owulacii w
Sezono\Mym anoestrus. Warto zaznaczYĆ, Że
jeszcze kilka lat przed zsvntetyzowaniem GnRH
wywołano w ]aboratorium prof. Domańskiego
(19) owulację u owiec znaidującvch się w póż-
nej fazie anoestTus przez infunldowanie ekstrak-
tów podwzgórzowych. Jednorazowe iniekcie
syntetycznego GnRH wvwołują wprawdzie u
części maciorek owulację, ale nie wvstępują
objawv rui i krycia nie są skuteczne (18, 28,
42). Przvpu,szczano, że przyczvną tego stanu

Tzeczy jest niedostateczne funkcjonowanie cia-
łek żółtych, powstałvch po tak indukowan,ej
owulacji (42), iednakże McNeiIv i wsp. (69) nie
stwierdzili tóżnicv w wiązaniu HCG przez ko-
mórki lutealne ciałek żółtych po normalnei
owulacji oraz po owulacii indukowanei GnRH.
Haresign i wsp. (43) uwazają natomiast, że
osłabiona funkcia l,utealna powodowana jest
niedostatecznym rozwoiem pęcherzvków jai-
nikowych, ponieważ podanie PMSG na 24 go-
dziny przed iniekcią GnRH poprawia funkcję
nowo powstałych ciaŁek żóŁtvch. W Polsce ba-
dania nad zas,tosowaniern GrrRH w k,omhiina,cji
z PMSG do wrrwołania rui w okresie q,noestTus
podjęłv Kardymow,icz i Godula (53). Obiecu-
jące wvniki, co prawda w skali ]aboratory,inei,
uzyskano przv użvciu wielokrotnych iniókcji
lurb ciągłei infuzii małych dawek GnRH (68,
93), zwłalszcza po u'przednim zastosowaniu im-
plantów progesteronowvch (4, 66).

U świń próbv zastosowania GnRH do stymu-
lacji wzrostu pęcherzvków, wywołania ru,i i su-
perowulacii nie bvły pomvślne (40, 9?). Jed-
nakże obecne prace sugeruią, że podczas gdv
poi,edvńcze iniekc,ie dużych dawek GnRH są
nieefektowne, częste iniekc,ie małvch dawek
GnRH lulb j,ego analogu stvmuluią rozwói pę-
cherzyków iainikowych. Ccx i Britt (17) wv-
wołali ruję i owulację u laktujących loch przy
zastosowaniu pulsacvinych, dozy]nych wlewów
1,5 pg GnRH w godzinnvch odstępach czasu
przez okres około 7 dni,

Obiecujące są wvniki doświadczeń nad częś-
ciowym zastąpieniem HCG przez GnRH w koń-
cowym etapie procesu synchronizacii rui u 1o-
szek. Bergield i wsp. (5) sugeruią,,że iednako-
v,re, lub nawet lepsze wyniki można uzvskać
stosuiąc mieszaninę HCG i GnRH w ilości 300
j.m. HCG i 300 pg GnRH w porównaniu do
500 i.m. HCG. Dodatek HCG iest prawdopo-
dobnie konieczny z powodu krótkiego czasu
uwalniania LH po poiedvnczei iniekc,ji (52)
GnRH (3-4 godziny) w porównaniu do natu-
ralnego, przedowulacyjnego wylewu LH (94)

" iHilr10"§""t3T}"," GnRH w rozrodzie koni
dotvczą głównie indukcii owulacji w okresie
rui oraz wvwołan,ia wzrostu pęcherzrzków i rui
w okresie zimowego anoestrus. Heinze i Klug
(45) wvwołali owulację w 48 godzin po poje-
dyńczej iniekcji 4 mg GnRI-I u 38 na 39 klaózy
wykazuiących obiawv prze,dłużone,i rui w bkre-
sie sezonu rozpłodolvego.
kano tu również przy z
GnRH w dawce 20-40 pg
powoduie uwalnian,ie zarówno FSH jak i LII
z przvsadki, zastosowanie tego preparatu u kla-
czy moż zvko ciąży bliźniaczei.

Zastos tub iego silnieiszegoanalogu lających rezultaŁów w
okresie'anoestrus. poiedyncze lub trzykrotne
iniekcie 0,5-2,0 mg GnRFI lu'b 10-60 pg ana-

,logu I{oc-776 klaczom pony w czasic zińowc-
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go anoestrus nie spowodowały wvstąp,ienia nor-
malnego 16z,woju pęcherzvków i owulacji, jak-
koiwiek stwierdzono niewie]ki ich wzrost
i prze jściowe podniesienie poziomu progeste-
ronu ,we krwi obwodowei na skutek częścio-
wei ]uteinizac,ii ścian pęcherzyków (3). Podob-
ne wvniki uzyskali Evans i Irvine (26) stosuiąc
trzykrotne iniekcl'e GnRH w dziesięciodnio-
wvch odstępach w kombinacji z podawaniem
plogesteronu międzv 10 a 20 dniem doświad-
czenia.

Donoszono również o wywoływaniu ow-ula-
cji u suk i kotek w okresie rui (84), iednak u
tych zwierząt preparatv GnRH nie ,znalazłv
większego zastosowania. Okazały się one- na-
tomiast w pełni przvdatne do indukowania
ow;ulacii u królic (22),

Z przedstawionych w n,iniejszvm artykule
informacji wynika, że GnRH znalazł szerokie
zastosowanie w produkcji zwierzęcej. Dużą za-
letą GnRH jest brak reakcji uczuleniowvch po
powtórnvm p,odaniu tego hormonu (B0), które
spotyka się niekiedy przy stosowaniu HCG.
GnRH lub iego analogi na,iskuteczniei działa-
ją, k,iedv trafiają u samicv-biorcy na fizjolo-
gicznie rozwiniętv pęcherzvk iainikowy. Nato-
miast stosowanie pojedynczvch iniekpji GnRH
w czasie kiedv jajnik jest nieprzvgotowanv
(anoestrus ls€zoDow€ lub laktacyjne) jest ma-
ło skuteczng. Wykazano co plawda, że moż-
na przvgotować iajnik do owulacii w anoestrus
za pomocą GnRH przez wielokrotn,e i długi-l-
trwałe podawan,ie bardzo małych ilości tego
hormonu, metody tej nie można zastoso,w;lć
iednak w praktvce. Być może uzycje w plz}_^-

szłości takiego prepratu GnRH, ktcry bvłby
bardzo wolno uwalniany do krwńoblegu poz-
woli na skuteczne zasto,sowanie tegc ]lormonu
również w okresie anoestrus,

Nie można również zapominać, że żadne, na-
wet naido,skonalsze hormony nie zastąpią pla-
widłowego żvwienia, utrzymania i pielęgnacii
zwietząt.
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EWA BODAK, ANATOL GRZEGORZAK

Zwiqzek rniędzy behowlorem mocierzyńslwo o worlościq

wskoźników reprodukcyinych loch w worunkoch

chowu przemysłowego
tr<a'tedraZoohigrienyWydziaiuz]oortechrnicznego.ĄR,u,l.Dick§telna3,5[-61?wrocław

Zdolność loch do odchowu prosiąt w okresie
od urod,zenia do odsadzenia była analizowana

o takie ce-
jak: liczba

, chemiczny
na siary itp,

Tymczasem zespół cech behawioralnych,
sklasyfikowanych ptzez Scotta (cyt, 7). jako

,,behiwior opiekuńózy czynny", stanowić mo-
Ze u świń có najmniej równorzędną determi-

W,okresie doświadczeń i obserwacji prowa-
dzonych w obiektach przemysłowego chowu
świń" w latach ubiegłych, dostrzeżono u loch

okresie od porodu do odsadzenia, a wskaźnika-
mi odchowu prosiąt.

Materiał i meto11 y

W ocenie behawiolu macierzyńskiego 1och w sek-
lorz owu prosiąt w fermie
we j posłużono się rnetodą
trsta wzorzec zachowania
rvob a następnie odnosząc

j obliczając
be:hawioral-
vjnyn-ri. Ob-
etrą punkto-

wą cech behawiolarnyclr a tnleeznością lrlclr,
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