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LISAANTYMISONGELMAT LISAANTYMASSA?
e Merja Dahlbom ELT, lisddntymistieteen ja pieneldinsairauksien erikoiseldinlddkéri, Dipl.E CAR

Lajin sdilymisen edellytyksid ovat (hyvin yksinkertaistettuna) ruoka, vesi ja normaali lisddntyminen. Pentueiden koosta, kivesvioista,
synnytysvaikeuksista/tiineysajan vaikeuksista on rotujirjestdjen seurantatuloksia mutta tieteellisid tutkimustuloksia lisdantymisongelmien
yleisyydestd on niukalti olemassa. Tutkimusten mukaan liséantymiskyvyn periytyvyys 10-15% ja pentuekokojen periytyvyys 10-20%

Osasyiti lisdZintymisongelmien liséifintymiseen/ilmituloon?
e tutkimusmenetelmét kehittyneet
o  ultradéni
o  hormonitutkimukset
e “koiramatkailu” lisdéintynyt (ndyttelyt, astutusmatkat) > infektiot
e  hoitoon hakeudutaan herkemmin
e  sukusiitosaste lisddntynyt

Lisidfintymisongelmien taustaa
o  Yksilo
o  Perim4, sukusiitosaste
O  Anatomia > synnynndiset/perinndlliset ongelmat
o Fysiologia > hormonitoiminnan ongelmat, libido
o  Sukuelinten terveys
= infektiot yms
=  kudosrappeuma
=  kasvaimet
e  Elinympéristd
o Jalostustyd
= keinosiemennykset
= jalostusvalinnat
o Ravitsemus
o Ympéristd
= Infektiot
= ympiristomyrkyt

Nartun ongelmat:
e ¢ikiimaa
ei anna astua kiimassa
abortoi

[ ]
[ ]
e  cipysty synnyttdimédn
e  pienet pentueet
e  pentukuolemat
Uroksen ongelmat:
e  ciastu (libido?)
o rakenne
o kipu
O  omistajan vaikutus
o erektio-ongelmat
e  astuu mutta ei saa tiineeksi
o eiejakuloi
o  huono sperman laatu

Anatomisia ongelmia:
e  Poikkeava rakenne

o  synnynndinen/perinndllinen

o  esim. eméttimen viliseind, eméttimen liikakasvu, segmentaalinen asplasia, piilokives, hypospadia
®  voi estdd astumisen
®  voi periytyd

o hankittu
®  traumat (esim. penisluun murtuma)



Sukusiitos

e Jos sukusiitos on >10%, tiedossa on ongelmia

e Edut
o
o
o

e  Haitat
o
o
o
o
o
o
o
o
o
o

Fysiologiaa

Populaation yhdenmukaisuus
ominaisuudet siirtyvit vahvoina
rotupiirteet

Huono spermanlaatu
heikko libido

alhainen hedelmallisyys
alhaiset syntymépainot
epamuodostumat

pienet pentueet

hitaampi kasvu

korkeampi pentukuolleisuus
lyhyempi elinikd
geneettiset sairaudet

e Tiinehtyméttdmyys johtuu usein muusta kuin hormonierityksen ongelmista

@)
@)

védrd astutusajankohta
kokemattomuuts
= eitodellinen lisd&ntymisongelma

Hormonitasapainon ongelmia:

Siittiétuotanto korreloi kivesten kokoon. Siittidsaalis riippuu uroksen kiihottuneisuudesta. Keinosiemennys voi kompensoida véhéistd siittiomaaras,

o

O O O O

Kiimakierron héiriot (periytyvyydesti ei tietoa)
ei kiimoja
= harvinaista, esim. interseksuaalisuus, ikd
= hiljainen kiima tavallinen
lyhyt liimakierto
®=  norm. 4-8kk
= lyhyt alle 4kk, kohtu ei ehdi palautua, hedelméllisyys huonontunut)
jakaantunut kiima
=  normaalinoloisen kiiman jélkeen uudet kiimaoireet
= yleensi jalkimmdinen kiima normaali, hedelmaillinen kiima
= nuorilla tavallista
pitkittynyt kiima
= vuoto jatkuu yli 42vrk
= ongelmia elimistoon
hypoluteinismi (keltarauhasen vajaatoiminta)
= alkiokuolemat, abortit
®  harvinaista
= perinn6llinen? onko hormonihoito eettistd?
huono libido
®  narttu ei anna astua vaikka ajankohta oikea
®=  huono libido vai kdytosongelma?
= uroksen yliseksuaalisuus on usein kdytosongelma
®=  huono libido on synnynnéisesti periytyvié
= astumishaluttomuus
rakenne
kiputilat
lauman/omistajan vaikutukset
erektio-ongelmat

mutta onko téllaisessa jalostuksessa jarked?
Jalostusurosta hankkiessa aina spermatutkimukset!

Huono spermanlaatu
e synnynndistd/perinnollista?
e hankittua?
e tulehdus, kivesrappeuma



kasvaimet

traumat (puru/paleltuma)
sisderitteinen hdirid
hormonildakitys
ympdériston kemikaalit?

Tiinehtymisen ongelmia

e  Alkiokuolemat (alkio <30vrk)
e  sikidkuolemat (=abortti), yli 20vrk, ultradénitutkimus
e  Syitd
o  kohdunseindmén rappeuma
o infektiot
o  sikidn epdmuodostumat
o aineenvaihdunnallisest syyt (kilpirauhanen?)
o  ympéristomyrkyt
o ruokinta (foolihappo)
o kasvainsairaudet (sukuelimissi)
Infektioriskit
e  virus (herpes canis)
e penikkatauti
e  parvo
Herpes:
o pikkupentujen (7-14vrk) kuolemaan johtava
o alkiokuolemat/abortit?
o  voimakkaan yleistynyt 2000-luvulla Euroopassa
o vaikeasti huomattava hengitystieinfektio aikuisella
o  herpes —pentueen synnyttanyt narttu voidaan astuttaa uudestaan
o rokote
e bakteeri (bordetella canis)
O  zoonoottinen (tarttuu myds ihmiseen)
o  merkittdvid taloudellisia tappioita kennelissé
o yleinen
= 6-8% sielld missi esiintyy yleisend
= Australia ja Uusi-Seelanti tautivapaita
e  bruselloosi, luomistauti (brusella canis)
o Kkliininen tauti
= abortti 40 tiineyspvén jalkeen
o  subkliininen
=  hedelmoittymisongelmat
=  normaali pentue mahdollinen
o antibioottihoito ei riittiva
o sterilaatio/kastraatio
o  seropositiivisten eldinten siirto kennelistd
o lopetus
o jalostuskoirien oltava seronegatiivisia
e muita ei-spesifisid (e.coli, proteus, staphylokokit, streptokokit jne)
o  nestettd kohdussa
O  emitinvuoto
O  hedelméttdmyys
o  akuutti tulehdus (pyometra, eli kohtutulehdus)
Keinosiemennys
e Edut
o  ulkomailta tuotu sperma
o  kuolleen/vammautuneen uroksen kayttd
e haitat

o  matadorjalostus
o ei tietoa seksuaalisesta kiyttdytymisestd
o onko oikein siementdd narttu, joka ei anna astua?



Synnytyksen ongelmia
e ¢i kdynnisty
o yliaikainen tiineys
= kesto ovulaatiosta 63 +/-1vrk
= kesto astutuksesta 57-70vrk
o  vaikuttavia tekijoitd myds
= rotu (joillain pidempi/lyhyempi kantoaika)
= pentuekoko (pientd pentuetta saatetaan kantaa pidempéén)
=  penikointikerta (ensikertalaisen kantoaika usein vdhén pidempi)
o  onko tiine?
o pentujen vointi? (ultradéni)
o  onko maito laskeutunut?
e c¢ietene
O  avautuminen normaali, ongelmia supistumisvaiheessa
o supistuksia ei tule/loppuu kesken
o  voimakkaat, tuloksettomat supistukset (esim. kohduntorven kierre)
o normaalin synnytyksen kesto n. 8h
e  cnnenaikainen synnytys
o  55-60vrk
o jakaantunut synnytys (osa syntyy ennenaikaisesti, osa lasketusti)
o  alkiokuolema <30vrk / abortti >30vrk
=  epdmuodostumat
= infektiot (ndytteenotot)
®=  kohdun limakalvon rappeuma
=  istukan irtaantuminen
=  voi tapahtua ilman ennakko-oireita
®  usein vuotoa
= alkiokuoleman/abortin jélkeen > onko kohtu tyhja, narttu ok?
= yli 57vrk pentu on elinkelpoinen
e  heikkoina syntyneet pennut

Taiysiaikainen tiineys, ei tapahdu/ei etene
e ovulaatiosta 64-65vrk
e  astutus (onko katsottu progesteronit?)
®  jos progesteroni <2ng/ml ja laskettu tiineysaika tdynnd, toimenpiteisiin?
o eméin kunto?
o  pentujen kunto?
o  synnytyksen kdynnistys/keisarileikkaus?
= sektion ennuste hyva, kun 12h sisdlld tyontovaiheen alkamisesta
= 12-24h ennuste emélle hyvé, pennuille varovainen
= >24h, pentue yleensi kuollut
O  avun saaminen, jos ei onnistu itse?
hormoniruiske (progesteronin esto, kohdunkaulan avautuminen)?
o  ~12h kuluttua oksitosiinia 2h vélein sairaalassa

O

e Synnytysongelmia esiintyy ~5% nartuista, mutta joissain roduissa 100%!
e perinndllisyys!

O  primédri polttoheikkous

o  sikion pdd/emin lantio (brakykefaaliset rodut)

o  epdmuodostumat
e emistd johtuvaa 75,3%

o  kohdun supistumiskyvyttomyys 48,9%

o osittainen supistusmiskyvyttomyys 23,1%

= tokodynametria = kohdun ja vatsalihasten supistusten mittaus

ahdas kanava 1,1%
kohtukierre 1,1%
liikaa sikionestettd 0,5%

O  emidttimen viliseindméa 0.5%
e sikiostd johtuvaa 24,7%

o virheasento 15,4% (takatilassa 40%)

o suuri siki6 6,6%

O O O



JOS SYNNYTYS SUJUU NORMAALISTI, ALA HAIRITSE!

hitaasti etenevéssd synnytyksessd kdvelyttdminen voi auttaa
progesteroni laskee

lampo sahaa ja sitten putoaa

siki6n lisimunuainen erittd kortisolia

joka aiheuttaa emin munasarjan keltarauhasen surkastumisen

BULLTERRIERI RY:N KASVATTAJAPAIVAT
ITU:n maja, 14.5.2016

SEPPO LAMBERG
- Evidensia Lahti
- Uusi ultra 1,5vko sitten tullut -> markkinoiden paras

Sydamen vajaatoiminta

Sydansairaus ei sama kuin vajaatoiminta

o Mutta vajaatoiminta ei voi kehittya ilman taustalla olevaa sairautta
Kaynnistaa elimistossd kompensatorisia mekanismeja hemodynaamisen tasapainon sailyttdmiseksi
Kudosmuutosten kehittyminen (remodelling)

o Fibroosi, atrofia, verisuonimuutokset
Kongestiivinen vajaatoiminta = kompensointi ei endd riitd estamdan laskimopaineen nousua ja nesteen
kertymista keuhkoihin

Sydamen tutkimistapoja

Kliininen tutkimus

RTG

EKG

Geenitestit

Auskultaatio (sydamen kuuntelu)
Ultradani
Laboratoriotutkimukset
VP-mittaus

Sivudanen asteet

OO uUhs WN -

. aste / hento, huol. ausk.

. aste / hento, heti kuultavissa (pentukoiralla voi olla viaton)
. aste / kohtalaisen voimakas

. aste / voimakas ilman trilli3

. aste / voimakas, trilli

. aste / kuulee ilman stetoskooppia

Huom! 3. asteen ja 4. asteen erotus joskus vaikeaa, harmaa alue



SYDANSAIRAUKSIA

Eteiskammioldpan vajaatoiminta

- Yleisin vajaatoiminnan muoto
- Eteiskammion eteneva myksomatoosirappeuma
- Yli 10-vuotiailla koirilla joka kolmannella, kaikki ei oireile
- Yleisempi pienilla roduilla
- Uroksilla enemman kuin nartuilla + nopeampi eteneminen uroksilla
- Alistuneilla kehittyy nuorempana, etenee nopeammin
o Perima? Kun kyseessa kehityshairio, ei ikdrappeuma
- Herkemmin sdikeen repeytymia
- Oireet kongestiivisesta vajaatoiminnasta:
o Vasen lappa 60%
= Qireet: yska, neste keuhkoissa, vasymys, yolevottomuus, hengitysvaikeudet’
o Molemmissa 30%
o Oikea lappa 10%
= Qireet: askites, laihtuminen, pyortyily
Rodut:

Cavalierkingcharlesinspanieli, japanese chin, mayrakoira, harjakoira (, whippet, bullterrieri?)

Kongestiivinen vajaatoiminta

- QOireetonta ei tarvitse hoitaa
- Lieva vajaatoiminta
o Vahasuolainen ruokavalio
o Voiolla 3-4 ladkettd, jos ei apua, ennuste huono

Kennelliiton tutkimuskriteerit

- Yli 1v, voim. 12kk
- Ultradanta suositellaan, jos sivuaani kuullaan

Madrityksen perusteet:

Sivudanen aiheuttajana mitraalilapan vuoto?

- MR% yli 15%

Jos prolapsi todettavissa, vaikeusaste keskivaikea tai vaikea
Lapan sidekudospaksuuntuma?

Lappavuodon luokittelu:
Merkitykseton: alle 15%
Lieva: 15-30%
Keskivaikea: 30-50%
Vaikea: yli 50%

Merkinnat papereihin:
1. Merkitykseton (terve)
2. Avoin (osa maaritelmista tayttyy - jalostus? ika?)
3. Sairas




Pulmonaaristenoosi (keuhkovaltimon ahtauma)

Rodut:

Oireet:

Subvalvulaarinen / valvulaarinen / supravalvulaarinen

Tavallisin komplikaatio on samanaikainen oikean eteiskammion kehityshairio

Oikean puolen systolisen paineen nousu ulostulokanavan lisddntyneen vastuksen vuoksi
o Oikean kammion seindmien paksuuntuminen, oikea eteinen voi laajentua

Paremmin siedetty kuin aortan ahtauma

Oikean puolen vajaatoiminta harvinaista, ellei myo6s lappavuotoa

Bullterrieri, bokseri, kaapiosnautseri, valkoinenlansiylamaanterrieri, cockerspanieli, shetlanninlammaskoira,

kaapiovillakoira

Heikkous

Pyortyily

"Kunnon laskeminen"

Nesteen kertyminen (harvinaista)

Toteaminen:

Auskultaatio (syddankuuntelu)
o Systolinen sivudani syddmen juuresta vasemmalta puolelta
o Voi heijastua oikealle puolelle
Ultradani
Doppler
Rontgen (syddamen laajentuma, keuhkovaltimoiden laajentuma)
Terveen ylaraja vahemman tai yhta suuri kuin 1,7 m/s
Avoin 1,7 - 2,25 m/s
Lieva keuhkovaltimoahtauma voi olla myos oireeton
Leikkaushoito mahdollista (pallolaajennus) vaikea-asteisille -> Yliopistollinen

Aorttastenoosi (aortan ahtauma)

Tavallisesti subaorttinen

Rodut:

Oireet:

Sidekudoksinen rengas aivan aorttalapan alla
o Bulleilla myds ldapan kohdalla, normaalisti my&s keskimaaraistd ahtaammat aortat
= Tutkijan pitaa tuntea rotu
Vasemman kammion paksuuntuma, aorttalappavuoto
Systolisen paineen nousu
o Progressiivinen
o Nuorilla vahaiset muutokset
Synnynndinen/periytyva
Kognestiivinen vajaatoiminta harvinainen, ellei mitraalilapan vuotoa
o Joson, huono ennuste
o Pallolaajennusta ei tehda

bokseri, newfoundlandinkoira, saksanpaimenkoira, kultainennoutaja, bullterrierit

Muistuttavat pulmonaaristenoosia

Eldinsairaala



- Rytmihairiot (vaikea-asteisessa akkikuolemat)

Toteaminen:

- Auskultaatio
o Systolinen sivuaani sydamen juuresta vasemmalta
o Voi heijastua oikeaan kylkeen

- Ultradani
o Nuorilla pennuilla vahaiset muutokset, erityisesti jos lieva ahtauma
o Sidekudosahtauma usein subaorttinen

- Doppler
o Nopeutunut virtaus aortassa

Maaritys:
- Yleiskaava
o Alle 2m/s normaali
o 2,0-2,4m/s avoin
o vyli 2,4 m/s viittaa aortan ahtaumaan

- Sairasta ei jalostukseen, eikd yhdistelmaa tule uusia.

- Hoitona oireiden lievitys ladkkein
o lievassa tapauksessa koiralla voi olla normaali elinkaari oireettomanakin
o vakavassa tapauksessa yleensa kuolevat kolmeen ikdvuoteen mennessa.

Sydansairaudet bullterriereilla

Lappdsairaudet
- Lisdantyneet rodussa

- Kulkee sukulinjoissa, nuorella ialla kehittyvd muoto todettu
- Esiintyvyys kartoituksissa 40%
o Kaikki eivat oireile
o Huom. myos ikdrappeumat
- Bullterriereillda hieman suurempi eteiskammio, sydanlihaksen seinamdpaksuus suurempi, aortta ahtaampi ja
korkeampi aorttavirtaus (95% bulleista virtaus on 1,5 - 2,3 m/s)
o lLausujan pitaa tuntea rotu
o Tulee ottaa huomioon paatoksia tehdessa
o Lambergin mielesta aorttavirtauksen ollessa alle 2,5 m/s bulli ei ole sairas
o Lambergin mielestd 1,5 - 2,3 m/s turvallista jalostaa, 2,3 - 2,7 m/s harkiten ja riskit huomioon ottaen ja
vain terveen kanssa, yli 3 m/s pois jalostuksesta
= Tutkimus tulee olla tehty 2-vuotiaalla tai vanhemmalla! Yksivuotiaan tulos voi viela muuttua
o Virallisesti avoimiksi tulkittujen poisto jalostuksesta vain talla perusteella voi tehda rodulle hallaa
o Suomen Kennelliitto paattaa virallisten rajojen mukaan, rotujarjesto voi tehda omat paatokset

- Poikkeavuuksista huolimatta aortan ahtauma on rodulla tavallinen ja lisdantyva sairaus!

o Lamberg mainitsee omien aineistojensa pienuuden, mutta tutkimistaan bulleista 30-50%:lla on aortan
ahtauma, kaikki ei oireile (lievat tapaukset)
- Subvalvulaarisen muodon lisaksi todetaan valvulaarista aorttaldapan ahtaumaa
- Paksuuntuneet/jaykistyneet lapat voivat aiheuttaa mitraalilapan ahtaumaa (muutoin harvinainen)
o Kiinnitysjanteet lyhenee/paksuuntuu
- Sydanlihas- ja verisuonimuutokset voivat aiheuttaa rytmihairioita ja akkikuoleman
- Joillain sairaus sailyy oireettomana tai lisdoireisena, toisilla kongestiivinen vajaatoiminta
- SAIRAAT/NUORENA SAIRASTUNEET POIS JALOSTUKSESTA!



Dilatiivinen kardiomyopatia

Sydanlihaksen vajaatoiminta; sairaus, sydanlihaksen toimintahairio, supistuvuuden alentuminen
Ei iso ongelma bulleissa
Periytyva!
Tavallisin keskisuurilla roduilla (nartut, 4-7v)
Prekliininen vaihe (1-4v) oireeton, voi l6ytya ultraddnessa
Vajaatoiminnan kehittyessa edennyt jo pitkalle
o Huono ennuste (6-12kk)
o Oireet akillisesti
Oireita: rytmihairiot, eteisvarina, lisalyonnit -> akkikuoleman mahdollisuus
Sydan laajenee, lyontitiheys nousee (kompensaatio)
DCM on ryhma periytyvia sairauksia, taudinkuvissa eroja rotujen valilla
Bullilla ei tietoa viela taustasta
My6s muu sairaus voi aiheuttaa (suklaamyrkytys, sydanlihastulehdus, kilpirauhasen vajaatoiminta)
Oireet: yska, hengitysvaikeudet, yolevottomuus, nesteen kertyminen, laihtuminen, vasymys
Tutkimukset: auskultaatio (voi olla normaali tai sivudédni/arytmia), ultradani, EKG, 24h Holter
Kennelliiton jalostustutkimuskriteereissa ei vield bullterriereiden omia rotukohtaisia kriteereita
o Tilavuusmittaus, FS-arvo (sydamen supistuvuus), 5min EKG-tutkimus

Bullterrierin toteaminen terveeksi sydansairauden osalta eli milloin tutkimus on luotettava jalostusta ajatellen:

Aortan/keuhkovaltimon ahtauma 2v

Aortan ahtauman osalta ei saisi kdyttaa 2,7m/s tai yli jalostukseen.

Lappaviat voivat kehittyd myohaan, merkittavaa jos 16ytyy jo nuorella (kts aiemmat)
DCM yli 3v (voi kehittyd myds myohemmin)

DCM osalta alttiita useat keskisuuret tai suurikokoiset rodut jo nuorikin koira voi oireilla.



