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O granic zanie zdolno śc l, t ozr o dczych psów i kotów
jest jednym z najczęstszych zagaónień w praktyce
lekarsko-weterynaryjnej, Szczególny problem stano-

wią niepoządane pokrycia i nie chciane ciąże. Olson
i wsp, (26) szacują, że w USA w 1981 r. poddano
uśpieniu od 6 do 10 milionów psów i kotów, co
stanowiło ok.I\Vo populacji tychzwterząt w Stanach
Zjednoczonych. Autorzy ci sugerują, że szetsze za-
sto s o w anie r óżny ch me to d przerywani a nie chcianych
ciąz mogłoby radykalnie zmniejszyć liczbę szczentąt
i kociąt ptzeznaczonych do eutanazji lub porzucanych.

Utrzymanie ciąży u suk i kotek uza\ężnione jest
od sekrecji jajnikowego progesteronu, którego syn-
tęza w gonadach stymlrlowana jest przez lutropinę
(27). MÓtody przerywanta ctąży u tych samic obej-

mują takie postępowania, którę w sposób bezpo-
średni lub pośredni powodują luteolizę, zapobtegając
normalneńu zagnteżdżeniu się i rozwojowi zarod-
ków lub powodują ewakuację zawartości macicy.

Przy p|zerywaniu wczesnej ciąży tl suk i kotek
w ażną r zeczą j esl u st alenie, czy rzeczywiście do szło
do pokrycia samicy. Wtążące informacje poch9$z,a
przóde wszystkim z wywiadu, gdy właściciel lub
inna osoba widziałakopulację. W przypadkach wąt-
pliwych powinno się pobrać wymaz pochwowy w
Óelu wykónania badń mikroskopowych. Jęże|t w pfe-

paració występują komórki typowe dla oestrus lub
ine to e s truŚ prawdopodobieństwo zapłodnienia istnieje
nawet wtedy, gdy nie stwierdzi się obecności plemni-
ków (6). U kotek cennym kryterium pomocniczym
jest badanie k]iniczne, którym mozna wykazać obec-
ność zadrapań,pogryzień lub utraty włosów w okolicy
karku spowodowanychprzez kocury w trakcie krycia.

Chirurgiczne przerywanie ciąży

U suk i kotek istnieje mozliwość przerwanta ciąży
poptzez dokonanie owariohisterektomii, czy|t am-

puiacji jajników i macicy wraz z płodami. Tego
łodzaju postępowanie powinno być oferowane
srcr"góIir" tym właścicielom, któtzy w ogóle nie
życzą sobie potomstwa od swych zwterząt. Owa-
riohisterektomia nie tylko zapobl,ega nie chcianym
szczeniętom lub kociętom, ale takze chroni suki i

dostatecznie poznany (26).

Farmakolo giczne przerywanie ciąży

Estrogenv, Pomimo sprzecznych opinii co do sku-
tec-zności i bezpieczeństwa estrogenów, zvłtązkj te
należą do n aj czę ściej sto sow anyc h środków hormo-
nalnych w przeryw anil ciąży u suk i kotek.

W-w arunkach fizj olo g tczny ch po ow ul acj i zapło d-

nione komórki jajowe pozostaja w jajowodzie przez

I3-I4 dnia po pokryciu (24).
Mechanizm dŻiałanta estro genów w z apobie ganiu
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ku kostnego, co powoduje wzrost granulopoezy i
spadek megakariocytopoezy powodujące w konsek-
wencji leukocytozę i trombocytopenię, a w przy-
padkach ekstremalnych nawet śmierć zwierzęcia na
tle hemoragicznym (6, 11, 28,33). Innym często
wy stępuj ącym, niep oz ądanym efektem terapii e stro-
genowej u suk i kotek jest przedłużająca się ruja
lub jej ponowne pojawienie się po upływie kilku
dni. W celu uniknięcia niepotrzebnych nieporozu-
mień lekarz powinien informować właścicieli zwie-
rząt o wszystkich konsekwencjach wynikających ze
stosowania hormonów. Niektórzy autorzy (6, 11)
sugerują, że ze względu na konieczność zacltowanta
zdrowotności i płodności nie powinno się podawać
preparatów estrogenow}ah u samic hodowlanych,
przeznaczonych w przyszłości do rozrodu.

Najczęściej stosowanymi estrogenami u suk i ko-
tek są Oestradiolum cypionicum oraz Oestradiolum
benzoicum. Ten ostatni zwi1zek stosuje się u suk
albo jednorazowo 2-3 dnia po pokryciu w dawce
ż,5 mg i.m., albo trzykrotnie co 48 godzin, w okresie
4-10 dnia post coitum w dawce 0,5-3 mg domięś-
niowo lub podskórnie (6). Cypionian estradiolu jest
skuteczny w przerywantu ctąży u suk, kiedy podaje
się go domięśniowo w dawce żż do 44 trl"glkg m.c.
czwartego dnia behawioralnej rui albo drugiego dnia
metoestrus wyznaczonego na podstawie badarria cyto-
logicznego wymazów pochwowych (4).

U kotek cypionian estradiolu stosuje się domięś-
niowo w ilości 0,25 mglzwierzę, w okresie do 48
godzin po pokryciu, natomiast za pomocąbenzoe-
sanu estradiolu mozna zapobiec implantacji zarod-
ków poprzez domięśniową iniekcję 0,5-1,0 mg pre-
paratu w 2-3 dniu po kopulacji (6, 16,33),

Jeszcze kilka lat temu w dość powszechnymuzyciu
pozostawał syntetyczny analog estrogenowy - diethy-
lostilboestrol (DES). Obecnie jednak jego produkcja
oraz zastosowanie w medycynie i weterynarii są
corazbardziej ograniczane, ze względu na jego duzą
toksyczność (I7, 28,33). W niektórych krajach jak
USA czy Australia, DES jest dopuszczony do sto-
sowania u psów i kotów tylko w formie doustnych
tabletek (9, 28). Nalezy jednak pamiętać, iz wyniki
badań Bowena i wsp. (4) wyraźnte wykazały, że
skuteczność stilboestrolu stosowanego per os u suk
była znacznie gorsza niz domięśniowa iniekcja cy-
pionianu estradiolu.

LVo roztwór vałothylu. Domaciczny wlew ZVo rozt-
woru vagothylu moze zapobtegać implantacji za-
rodków u suk poprzez wywołanie odwracalnych
zmian w zakresie błony śluzowej macicy. Efektyw-
ność tej metody nie jest jednak zbyt wysoka, co
wynika przede wszystkim z konieczności 2-3-krot-
nych infuzji preparatu w czasie coraz bardziej od-
ległym od kopulacji, podczas gdy u większości suk
kateteryzacja szyjki macicy jest mozliwa do wyko-
nania maksymalnie w 5-7 dniu po pokryciu ze
względu na szybkie obkurczanie się tego organu w

okresie porujowym (3). Mozna przypuszczać, tż
szęrsze zastosowanie u suk nowoczesnych sposobów
kateteryzacji szyjki macicy przy użyclu specjalistycz-
nych instrumentów (22), pozwoli w przyszłości na
zwiększenie skuteczności wym. metody w przefy-
waniu wczesnej ciąży.

AntagoniŚci estrogenów. Substancje antyestroge-
nowe, takie jak tamoksyfen mogą zmscntać poziomy
gonadotropin w surowicy krwi (26). Bowen i wsp.
(5) zanotowali u suk spadek koncentracji LH po
zastosowaniu tamoksyfenu. Podawanie tego zw tązku
w 34 tygodniu po pokryciu w dawce 1 mg/kg m.c.
per os, dwarazy dziennie przez 10 dni, spowodowało
przerwanie ciąży u większości zwlerząt. U 5 z 20
leczonych samic pojawiły się jednak ntepożądane
efekty w postaci cyst jajnikowych, endometritis t
(lub) ropomaclcze, co stawia pod duzym znakiem
zapytania przyszłe stosowanie tamoksyfenu w gi-
nekologii weterynaryjnej.

Prostaglandvnv. Istnieje przekonanIe, że skoro
prostaglandyny są z powodzeniem stosowane w in-
dukcji ronień i porodów u duzych zwterząt, to będą
równiez skuteczne u suk i kotek. Stąd tez u samic
tych gatunków czyniono wielokrotne plóby z uży-
ciem prostaglandyny Fz alfa w celu przerywania
ciąży (6, 11, 15, 25,2],33).

Wykazano, ze stosowanie od 30 dnia ciązy niskich
dawek PgFz alfa (20-30 ltglkgm.c.,ż-3 ruzy dzien-
nie) spowodowało ronienia u połowy suk poddanych
terapii (9). Lepsze rezultaty osiągnięto jednak przy
podskórnym podawaniu prostaglandyny w dawce
100 lub 200 1lglkg m.c,, ż-3 razy dziennie, począ-
wszy od 30-35 dnia po niepoządanym pokryciu
(12). U wszystkich cięzarnych suk wystąpiło kom-
pletne poronienie (aborcja całości miotu) w prze-
ciągu 9 dni od momentu podania leku. Według
Sokolovskiego i Genga (30) efektywna dawka lu-
teolityczna, powodująca poronienie u suk wynosi
1 mg/kg m.c. Podobne stanowisko zajmuje Hender-
son (15), który uważa, że w celu osiągnięcia sku-
tecznego efektu poronnego u ciężarnych suk pro-
staglandynę należy podawać domięśniowo lub
podskórnie w dawce 0,5-1,0 mg/kg m.c., co 24-48
godzin w drugiej połowie ciąży.

Podejmowane były równteż udane próby przęry-
wania wczesnej ctąży u suk przy zastosowaniu nis-
kich (20 lub 50 lLEkE m.c.) dawek prostaglandyny
Fz alfa, podawanych w formie iniekcji podskórnych
3 razy dziennie (23). Wartość uzyskanych wyników
obntżajednak fakt częstego wywiązywania się pro-
cesu zapalnego w obrębie endometrium,

W przypadku kotek większość autorów (6,9, 15,
I'7 , 33) przyjmuje, że P1Fzujest skuteczna w prze-
rywaniu ciąży, gdy podaje się ją w dawce 0,5-1,0
mg/kg m.c., ptzez 2 dń począwszy od 40 dnia ctąży.

Szersze zastosowanie prostaglandyn w ginekologii
małych zwteruąt napotyka jednak na pewne trud-
ności. Pierwsza z ntch polega na tym, ze psy są
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intoksykacj i symptomom tym tow atzy szy przysple-

się równiez efektywnym środkiem poronnym w po-

progesteronowych uniemozliwiając związanie stę z
ńimi progesteronu (26). Concannon i wsp, (8) sto-

uĄąc per os mifepriston (RU 486) w dawce ż,5
mglkg m.c. u 5 suk rasy beagle, dwa razy dzienue.
pń"i+-S dni począwszy od 32 dnia ciąży, _ulr9kal1
przedwczesne jej zakończente (średnio w 36 dniu)
u wszystkich samic. Nie notowano pruy tym efektów
ubocznych, a koncentracja progesteronu w surowicy
krwi obnizała się do wartości mniejszej niz 1 nglml
w przedzialę 40-45 dni po przedowulacyjnym piku
Lrł. PoOoUne badania podejmow ane ptzez autorów
japońskich (29) potwi erdzlły skutęcznoś ć t bezp.te-
"czeństwo RU 486 w odnit sieniu do suk, natomiast
u kotek zwtązekten okazał się nieefektywny. Istnieje
opinia, ze stosunkowo niewiele danych dotyczących
uŻywania antagonistów progesteronu w rozrodzie
zilerzątjest być może związane ze znacznymi kon-
trowersjami, które towarzyszą stosowaniu tych
zwtązków u kobiet (9),

Isoquinolon. Galliani i azalt, że

iso-quinolon L-10503 pod e sukom
20 dnia ciąży w dawce 1 embrio-
toksyczny efókt, powodując degenerację i resorpcję
,u.o-dkó*. WczeŚniejsze lub późntejsze o tydzień
podawanie preparatu okazało się nieskuteczne, Me-
Óhanizm diiałania isoquinolonu nie jest do końca
poznany, choć przypLlszcza się, że, w procesre tym
uczestniczą endo genne pro st aglandyny (6 ), S zers ze

aży cie te go zw tązku w prakty ce wetery naryj nej o gra-

nlczają jednak gtoźne efekty uboczne w postacl
,upui"niu opon mózgowych, zapalenta naczyń i
zmian hematologi czny ch (I 4).

Epostane j e st zw iązkiem che-
m e syntezę steroidów poprzez

blokowanie systemu enzymaty cznego 3 P-hydroxyA5 -

-steroid-dehydrogenazy, czego konsekwencją jest

spadek poziomu plogesteronu przy równoczesnym
ńzrośció stęzenia piegnenololu w surowicy krwi
(26), Rezultaty dotychczasowych badań wskazują,
że ctĘa u suk moze być ptzerwana, kiedy epostane
jest podawany doustnie w dawce 2,5-5,0 mg/kg m,c,,

prr"Ż 7 kolejńych dni, poczynając od pierwszego dnia

łn e t o e S t r u S w y Znaczarle g o b adaniem cytolo g rcZny,m

wymazów poóhwowych (21). Brak jest natomiast da-

n}ch odnośnie do sto sowani a i skutec zności te g_o zw ląz-
ku w przerywaruu wczesnej ciąży a kotek (9),

Glukokoitvkoidv. Glukokortykoidy powinny być
Ura-ne poa uwagę 1ato potencjalne środki aborcyjne,
ponieńaz po iótr podaniu w organizmie suk ztedu-
ko*uny jeit pozióm gonadotropin (6, 27), Austadt
i wsp,'(Ź) zanotowali u 2 suk rasy labrador śmierć
i resorpcję płodów po domięśniowym zastosowanru
deksometazonu w dawc" 5 mg, dwa razy dziennie
przez 10 dni. Podejmowane udane

ilróby przelywan ta ctąży u oustne

podawanie deksometazonu (3 korzy-
itne rezultaty uzyskano, gdy omawiany hormon był

stosowany w dawce 0,I-0,2 mgikg m,c,, dwa lub
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t:?y razy dziennie przez 7-10 dni, począwszy od,
28-35 dnia ciąży.
W na te-mat ciążyum ne,że

przecieżzwiązkt te są często uzywane w lecznictwie,
w tym równięż w leczeniu cięzarnych samic.

Uwagi końcowe

przerywania ciĘy u suk i kotek będzie mozna w
niedalekiej przy szłościuzyskiwać p oprzezterapię kom-
binowaną czyli równoczesne podawanie dwóch róz-
nych preparatów (np. prostaglandyny Fz alfa i mife-
pristonu) tak, jak to ma juz miejsce w medycynie (27),
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FISCHER M. A., JACoBs D. E., HUTcHIsoN M. J.,
DICK I. G. C.: Ocena programów żwalczarria pcheł u ko-
tów przy użyciu fentionu i lufenuronu. (Evaluation of flea
control programmes for cats using fenthion and lufenu-
ron). Vet. Rec, l38, 79-81,1996 (4)

Cztery grupy kotów, kaźda licząca6 osobników, trzymano w pomieszcze-
niach, w których wykładzina podłogowa była zanieczyszczona przez Ctenocep-
htllidesfelis. Jedną grupę nie ]eczono (kontrola), a u lozostałych w odstępach
2S-dniowych stosowano insekycyd lub fention (30 mg), inhibitor rozwoju
owadów - lufenuron (l33 lub 266 mg) lub oba preparaty łącznie. Llczba
pcheł obniżyła się gwałtownie 50 dnia, ptzy czym spadek ten wynosił w
grupach leczonych odpowiednio 913qa,7ż,5Eo i 98,6Vo. Średnia liczba pcheł
po 6 miesiącach w grupach leczonych wynosiła I,2; t0,0 i 0,4 Następnie
każdego kota zasiedlano w odstępach tygodniowych 5 pctrłami Po 3 miesią-
cach liczba pcheł wynosiła odpowiednio 0,5, 1 1,0 i 0,2 Żaden z zastosowa-
nych programów nie był skuteczny w 100Vo. Obniżały one jednak znacznie
wielkość populacji tych pasożytów,

G

KRAMER S., NOTTE J., JOCHLE W.: Porównanie efek-
tywności klinicznej medetomidyny z ksylazyną-l-metadon
u psów. (Clinical comparison of medetomidine with xyla-
zine-l-methadone in dogs). Vet. Rec. 138, 128-133, 1996 (6)

U psów stosowano o2-agonistę medetomidynę w dawce 40 pglkg i 80
pglkg dożylnie lub domięśniowo oraz ksylazynę-l-metadonu dożylnie. Po-
ziom sedacji, aaalgezjl oraz stopień bezpieczeństwa porównano w oparciu o
obserwacje kliniczne oraz badanie ekg, gazów krwi, poniary ciepłoty ciała,
badania hematologczne i biochemiczne. Odpowiednią sedację uzyskano sto-
sując medetomidynę i ksylazynę-]-metadoou. Jej nasilenie zależało od wiel-
kości dawki oraz od drogi podawania prepafatu. U psów po medetomidynie
podanej dożylnie sedacja występowała szybciej, większe dawki ją pogłębiały
i przedłużały czas trwania. DobĘ analgezji nie uzyskano jednak nawet przy
dużych dawkach medetomidyny Efekem ubocznym stosowania medetomi-
dyny była bradykardia utrzymująca się przrz cały czas sedacji, arytmia zatokowa
oraz blok zatokowo-przedsioŃowy i przedsionkowo-komorowy stopnia I i
II Mniej zaawansowana bradykardia pojawiała się po zastosowaniu ksylazy-
ny- l-metadonu.
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