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Kazdy majitel a chovatel koni pfemysli o podminkdch, ve kterych zviiata chova a hlavné
piremysli o spravném krmeni. Kazdy dobry chovatel chce dat konim to nejlepsi. Piemysli, co
jesté piidat svym milackim do Zlabu, aby nestradali a aby naopak prospivali co nejlépe.
Premysli, jestli je nutné pridat to ¢i ono. A pravé tyto uvahy byly za zacdatkem této klinické
studie...

Souhrn

Ve studii byl sledovan vliv ptipravka s kolagennim hydrolyzatem na rist a vyvoj hiibat
anglického plnokrevnika.

Jedna se o piipravky Mineralpony® Baby Special a Gelapony® Baby Special firmy Orling
s.I.o. Tyto ptipravky byly testovany v hieb¢iné Napajedla na 85 hiibatech v pribéhu tii let.

Prvni testovany rocnik, rocnik 2007, dostaval pfipravky od odstavu, ro¢nik 2008 od
prenatalniho stavu stejné¢ jako roc¢nik 2009. Byl porovnavan ro¢nik 2007 s ro¢nikem 2008
adale pro kontrolu jes$té¢ ro¢nik 2007 sro¢nikem 2009. Hiibatim byly v pravidelnych
intervalech odebirany krevni vzorky a po vyhodnoceni hematologicko — biochemickych
ukazatelti bylo mozno upravit ptipravek dle momentalnich pozadavku hiibéte. Hlavnim cilem
studie bylo minimalizovat moznost vzniku DOD (Developmental Orthopedic Disease) -
vyvojovych ortopedickych onemocnéni. Déle byly hiibatim meéteny holené ve veéku 18
mésicii a vybrand hiibata byla podrobena RTG vySetieni na osteochondrozu vybranych
kloubt.

Ze sledovani vyplynulo, Ze je vhodna suplementace jiz biezich klisen. Skupiny, které byly
suplementovany jiz od prenatalniho stavu, vykazovaly lepsi vysledky nez skupina, ktera
dostavala pfipravky aZ od odstavu. Krevni ukazatele byly u skupin prenatalné
suplementovanych vyrovnanéjsi, u ukazatele Ca v porovnani ro¢niku 2007 a 2008 jsme zjistili
statisticky vyznamné rozdily na hladin¢ vyznamnosti = 0,05. U éto hodnoty v porovnani
ro¢nikti 2007 a 2009 byly zjiStény statisticky vyznamné rozdily na hladiné vyznamnosti
a = 0,01.4® jsme pak zjistili statisticky vyznamné statist ické rozdily na hladiné
vyznamnosti o = 0,01 Sech skupin (2007 a 2008, 2007 a 2009) u P a poméru Ca a P.
U ostatnich prvkl jsme nezjistili statisticky vyznamné rozdily, nicméné spocitané praméry
prvkit v krvi byly pfiznivéjsi u ro¢nikd 2008 i 2009, tedy hiibat suplementovanych od
prenatalniho stavu.

Obvody holeni byly u roc¢nikti 2008 a 2009 nadprimérné. Primérnd hodnota u 18ti
m¢ésicnich hiibat je udavana 19 cm. My jsme zjistili u ro¢niku 2007 hodnotu 18,85 cm, ro¢nik
2008 mél primérnou hodnotu 19,54 cm a u ro¢niku 2009 byl primér 19,46 cm. Statisticky
vyznamné rozdily byly zjistény na hladiné vyznamnostio = 0,01.

Vyskyt osteochondrozy mél klesajici tendenci v prubéhu testovani piipravkd. Zjistili jsme
pokles z 41,7 % u ro¢niku 2007 na 22,2 % u ro¢niku 20009.

Tyto vysledky naznacuji, Ze je velmi vhodné vénovat zvySenou pozornost v oblasti
vyZivy jiz budoucim matkam, predevSim v tFetim trimestru biezosti.



Uvod

Anglicky plnokrevnik je plemeno vyslechténé predevsim pro sport — dostihy. Po generace
jsou do chovu zafazovana zvifata, ktera uspéla na dostihové draze. Anglicky plnokrevnik je
plemeno vzniklé systematickym vybérem jedincl a po staleti je jedinym kriteriem vybéru
maximalni rychlost.

Kazdy kin ma urcité predispozice, se kterymi se narodi. Chovatelé by se méli zaméfit jiz
na budouci matky. Protoze jen klisna ve spravné vyzivové a zdravotni kondici mtlize na svét
ptivést potomka, ktery je zdravy a konkurenceschopny.

Aby ki mohl prokézat své schopnosti, potfebuje spolu se spravnym tréninkem adekvatni
krmnou davku a odpovidajici ptisun zivin, zejména v dobé rustu, v kombinaci se spravnym
managementem jiz od ranného véku, s dlirazem na antiparazitarni péci.

1.1. Vyvojova ortopedicka onemocnéni (DOD) a vyziva

Ortopedické problémy jsou Casto hlavnim problémem u rockl, od kterych je vyzadovan
rychly rist. Nadmérné krmeni Zivin (energie, proteiny) nebo nevhodny pomér (Ca, P, Zn, Cu)
n¢kolika zivin se mohou podilet na DOD (Developmental orthopedic disease) (Lewis, 1996).

Studie z Kentucky (Pagan 2001) ukazuje, Ze rychlost ristu a velikost t€la mohou zvySovat
incidenci urcitych typl vyvojovych ortopedickych onemocnéni u plnokrevnych hiibat. Rocci,
u kterych se vyvinula osteochondrdza (OCD - osteochondrosis dissecans) hlezna a kolene,
prumérna populace.

Pfi¢iny vSech DOD maji stejny zaklad. V prvni fadé¢ je to genetickd predispozice
(dispozice pro rychly rust apod.), rychly rist, nepfiméfena a nevyvazena krmnd davka
a Vv neposledni fad¢ 1 zranéni kloubnich chrupavek, ptipadné rastovych desticek.

Sirin and Alkan (2010) popisuji DOD jako termin, ktery se pouziva k vymezeni riznych
vyvojovych poruch v kosternim systému koni, ackoliv etiologie neni zcela znama a védci vefi,
ze muze byt zpisobena mnoha faktory.

Pii boxovém chovu hiibat byl pozorovan pokles tloustky kosti, ne vSak u zvifat pfi
odchovu ve vybéhu. Pii intenzivnim pohybovém rezimu béhem odchovu mohou byt snizeny
ortopedické poruchy vyvinu. Na druhé stran¢ tvrdé ptida ve vybehu nebo na pastveé (napt. pii
obdobich sucha) se jevi jako disponujici pro vyvoj poruch kostry, rovnéz tak extrémni
omezeni v moznostech pohybu (Uzké boxy).

U pfi¢in podminénych vyzivou vychdzi nedostatecna osifikace chrupavcité tkané
z nadbytku energie nebo nedostatku médi, kdezto pii nedostatku vapniku nebo fosforu v dieté
se porucha vysvétluje chybéjicim prvkem (vétSinou vapnik). V klinickém obraze se vSak
v zavislosti na etiologii Z&dné specifické rozdily neprojevuiji.

Vyznamna latka pro prevenci DOD je kolagenni hydrolyzat. Kerhartova (2008)
upozoriiuje, Ze kolagen je dominantni bilkovina u savct. Tvoii 30 % vSech télnich bilkovin
a je hlavni stavebni latkou kosti, kloubti, chrupavek, vazi, $lach, cév, kiize, kopyt, bazalnich
membran, sklivce, bélimy atd. V kloubnich chrupavkéch tvoii kolagen 70 % jejich susiny.

Zékladnim stavebnim kamenem kolagenu je polypeptidicky fetézec skladajici se piiblizné
z 1050 aminokyselin. Kolagen obsahuje specifické aminokyseliny 4 - hydroxyprolin
a hydroxylysin, které nejsou obsazeny v Zadnych jinych bilkovinach rostlinného (ani
Zivocisného) puvodu a obsahuje zivotné dulezité aminokyseliny glycin a prolin, v mnozstvich
az dvacetinasobnych. Tyto aminokyseliny propijcuji vazivu pevnost a pruznost a podporuji
tvorbu kloubni chrupavky:.

BlaZej a kol. (1978) také zjistili, Ze kolagen je v podstaté nerozpustny, takze k jeho
extrakcei z tkané je nutné pouzit enzymatické St€peni. Enzymatickou hydrolyzou kolagenu se
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ziskéava kolagenni hydrolyzat.

CHP - Collagen Hydrolysate Peptides je smés kolagennich peptida, oligopeptidu
a aminokyselin s biogennimi u¢inky na bunky tkani kloubniho systému tj. kosti, chrupavky,
vazy, Slachy 1 svalové buniky) (Adam et al, 2004).

Po poZiti se kolagenni peptidy dostavaji do zaZivaciho traktu, odkud se vstiebavaji
z tenkého stfeva do lymfatického systému, krevniho obéhu a krevnimi kapilarami do
kloubnich tkani a bunék, odtud do kloubni tekutiny, ktera vyZivuje kloubni chrupavku.
Dokladem vstiebavani a distribuce peroralné prijatych kolagennich peptidi je ,,Diikaz
pritomnosti kolagennich peptidi v kloubni chrupavce®, ktery uskute¢nili prof. Adam
aprof. Martinek. Jejich védecka studie dokazuje, Ze kolagenni peptidy jsou vstfebavany
a jsou pritomny v bunéénych strukturach pojivové tkané.

Oesser et. al. (1999) zjistili, ze 90 % peroraln¢ podané¢ho kolagenniho hydrolyzatu
znacCen¢ho C-14 se vstiebava ze zazivaciho traktu v pribéhu prvnich 6ti hodin. Bylo zjisténo,
ze maximalni hladiny kolagennich peptidi je dosazeno v plazmé po 6ti hodinach, v kizi po
12ti hodinach a v chrupavce po 48mi hodinach po poziti. Zatimco v plazmé i kazi dochazi po
dosazeni maxima k rychlému poklesu hladiny, v chrupavce pfetrvava maximalni dosazena
hladina jest¢ 48 hodin a dal$i pfijimané mnozstvi kolagennich peptida je pak v chrupavce
kumulovano, nebot’ maxima radioaktivity z C-14 bylo dosazeno v chrupavce po 48 hodinéch,
kdy dochézelo k sumaci radioaktivity do 96 hodin po podani znacenych kolagennich peptida.
Z toho je ziejmé, Ze pro dosazeni maximalnich hladin v chrupavce, kde dochéazi k ovlivnéni
artrotickych procesi, neni podstatnd rychlost vstfebavani kolagennich peptida, ale
pravidelnost a dlouhodobost uzivani, aby bylo dosazeno co nejvyssi a trvale se kumulujici
hladiny kolagennich peptidt. Po vstiebani kolagenniho hydrolyzatu ze zazivaciho traktu se do
krevniho ob&hu dostdva smés heterogennich peptidl, které jsou prednostné¢ kumulovany
Vv chrupavce, ale vyskytuji se i v jatrech, cévach, kizi, kostech atd.

Diky témto poznatkim muzeme predpokladat, ze chrupavkou a kosti kumulované
kolagenni peptidy jsou schopné piimét chrupavkové a kostni buiky k produkci mladych
kolagennich fetézcli, coz u mladého organismu zabezpeCuje mnozeni kostnich bunéck
a zvyseni syntézy kolagenu v mezibunécném prostoru kostnich tramcd.

Utinky kolagenniho hydrolyzatu na kloubni onemocnéni koni byly ovéfeny klinickou
studii v . SRN na 50ti hol$tynskych hiebcich, dlouhodobym testovanim na sportovnich
a dostihovych konich, opakovanymi humannimi studiemi prof. Adama a velkou mezinarodni
Klinickou studii pod vedenim prof. Moskowitze, prezidenta Mezinarodni spole¢nosti pro
vyzkum osteoartrdzy.

Dale extrakt z rostliny Boswellie Serrata obsahuje vysoké mnoZstvi boswellovych kyselin.
Boswellové kyseliny vykazuji vyrazné protizanétlivé a antiartritické ucinky, plsobi
analgeticky, obnovuji krevni cévy poskozené zanétem a zvysuji prokrvovani tkani.

Diky zvySenému prokrvovani tkéni, je zlepSena vyziva a vystavba téchto tkani. Dochazi
také k rozvoji kvalitniho kapilarniho fecisté, které je v pozd&jSim obdobi schopné kvalitné
zasobovat tkan¢ pohybového aparatu krvi, vyzivovat tyto tkané a dostate¢né rychle odvadét
Skodlivé zplodiny metabolismu, véetné kyseliny mlécné.

Kerhartova (2008) dale udava, ze u dospélych koni se extrakt z Boswellie Serrata vyuZiva
pfedevSim pii 16cbé zanétl, pfi poranénich a onemocnénich pohybového aparatu. Vlivem
pusobeni boswellovych kyselin dochazi k potlatovani proliferace tkani pii zanétu
a potla¢ovani odbouravani pojivovych tkani véetné kloubnich chrupavek, vazi a Slach.

1.1.1. Osteochondro6za (OCD) - poSkozeni kloubnich chrupavek

Jedna se o poruchu enchondralni osifikace. Poskozeni kloubnich chrupavek vznika ziejmé
v disledku zbytnéni chrupavek a néasledné nedostatecné vyzivy jeji bazalni vrstvy. Vlivem
fyzického stresu nebo traumatu takto degenerované chrupavky praskaji a nékdy se za¢nou
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odstépovat. Tvoii se typické chrupavéité chlopné. Muze se vytvofit i kombinace kostni
a chrupavcité tkan€ na povrchu kloubu. PoSkozeni mlze vyvolat zanét, naslednou hiejivost,
otok a bolestivost. Odlomena chrupavka (tzv. ¢ip) muze vyvolat erozi protilehlého kloubniho
povrchu, oznacovanou také jako juvenilni artr6za nebo osteoartroza. Takovéto poskozeni
kloubu je trvalé a vede k chronické kulhavosti. Nejcastéji postizené klouby jsou piedni
kolena, hlezna, mén¢ Casto pak spénkové klouby a klouby plece. Osteochondréza postihuje
hlavné pulro¢ni az dvouleté kon¢, muze se vSak vyskytnout v kazdém ristovém véku.
Ptiznaky jsou mirnd kulhavost a neochota k pohybu, poptipad¢ asymetrické chtize.

Pagan (2001) upozornuje, ze zdroj energie mize byt u mladych koni také dulezity, protoze
na patogenezi osteochondrézy se podili hyperglykémie a inzulinémie. Hfibata, ktera maji
pfehnané a trvale zvySené mnozstvi cirkulujici glukézy nebo inzulinu jakozto odezvu na
jadrné krmivo, mohou byt predisponovana. In vitro studie s fetalnimi a hfibécimi
chondrocyty nasvédcuji, ze uloha inzulinu v rostouci chrupavce muze byt takova, Ze
podporuje pfezivani chondrocytu nebo potlacuje diferenciaci a proto mulze byt
hyperinzulinémie faktorem, ktery pfispiva k equinni osteochondroze.

Meyer a Coenen (2003) upozornuji, Ze nedostatek Cu muze (zfidka) zpusobit
osteochondrozu. Bezprostifedni vztah k pidam chudym na Cu se dnes ale neda bezpec¢né
potvrdit, nebot’ mineralni hnojiva ¢asto obsahuji Cu, a tim zvySuji hladinu Cu v krmivu.
Soucasn¢ vysoky piijem Zn, Fe nebo Cd muze marginalni nabidku Cu vyhranit.

Déle dle Meyera a Coenena (2003) se osteochondrozy obecné vyskytuji jen u velkych
plemen koni s kone¢nou hmotnosti vyssi nez 400 kg, jejichz hiibata rychle rostou. Dédivost
téchto poruch, jejichz posouzeni je vzhledem k variabilnimu klinickému obrazu tézké,
dosahuje vétsinou jen hodnoty < 0,2. Nedostate¢ny pohyb hiibat, zvlasté v zimnim obdobi, je
dalSim faktorem vé€tsi nachylnosti, nebot” adekvatni pohybova aktivita je prvoradym
predpokladem pro stejnomérny rust Kosti.

1.1.2.  Flexni deformity

Lewis (1996) zmiiuje, ze hiibata se s deformitami rodi nebo je ziskavaji béhem nékolika
prvnich dni, poptipadé mésici svého Zivota.

D¢lime je podle doby vzniku (vrozené nebo ziskané) ¢i podle pticiny (poSkozeni kostnich
rastovych desticek ¢i nésledkem zkraceni Slachovych ohybacl prstu). Flexni deformity
ziskané vznikaji u sajicich hiibat nebo odstdvcat a mladych koni nespravnym vyvojem tkani
pohybového aparatu — kosti, vazii a $lach.

Mezi pfi€iny flexnich deformit patii Spatna poloha hiibéte v dé€loze matky ¢i pfili§ rychlé
ztuénéni klisny béhem posledni faze biezosti, diky némuz ma rostouci hiibé malo mista
a koncetiny jsou vystaveny vétSimu tlaku. V podstaté veskery nerovnomérny tlak po strandch
rustovych desticek zplisobi pokiivenost (Spatna poloha v déloze, riistovy stres, pireklubovani,
fyzické prepinani apod.) Dale infekce ¢i intoxikace mizou byt pficinou flexnich deformit.
Vyznamny vliv maji i genetické faktory.

Zkréceni Slach povrchovych a hlubokych ohybact hiibat vznikla ihned po porodu mohou
byt ve spojitosti s nedostatkem Cu u matky. Na druhé strané byly pozorovany u 6-12 mésict
starych hiibat zvlast po nadmémém krmeni (dlouhé rourovité kosti rostou rychleji nez
Slachy), ale také po nerovnomérném rastu vyvolaném restriktivnim krmenim nebo nizkym
piijmem krmiva v duasledku onemocnéni a naslednym adlibitnim krmenim s extrémné
rychlym rstem. V jednotlivych piipadech mtze byt pfi¢inou i nedostatek Mn.

Pro ptfedchazeni témto porucham musi byt pfisun energie a Zzivin pfizpiisoben typu,
plemeni a moznostem pohybu.



2. Material a metody

Zamér klinické studie, kterd probihala v letech 2007 — 2009 v Hieb¢iné Napajedla, bylo
dokazat, Zze suplementace hiibat piipravky firmy Orling a moznost ovlivnit slozeni ptipravku
béhem riistu hiibat ma kladny vliv na jejich vyvoj. Pfedpokladali jsme, Ze mé smysl vénovat
pozornost jiz biezim klisnam. Rada autorii jiz dlouhodobé upozoriiuje na nutnost vénovat
zvySenou pozornost biezim klisnam a to pfedevs§im v poslednim trimestru biezosti. A to nejen
Z pohledu hiibéte, ale 1 z pohledu klisny, u které bychom méli mit zdjem o co nejlepsi
zdravotni a vyZivovou kondici.

Celkem bylo v prubéhu tii let sledovano 85 koni, a to 25 hiibat z ro¢niku 2007, 32 hiibat
z roéniku 2008 a 28 hiibat z rocniku 2009. Odstavcatim (2007),vybranym bfezim klisndm
(ro¢niky 2008 a 2009) a jejich hiibatiim byly suplementovany p¥ipravky Mineralpony® Baby
Special (MPS) v denni davce 100 g a Gelapony® Baby Special (GPS) v denni davce 200 g,
které vyrabi firma Orling s.ro. Vtomto textu se zaméfime piedev§im na ptipravek
Mineralpony® Baby Special, protoZe tento piipravek se na nami vyhodnocovanych
ukazatelich projevuje vEtsi mérou.

Porovnavali jsme roc¢nik 2007 (25 hiibat dokoncilo studii), ktery dostaval mineralni
ptipravek MPS od odstavu sro¢nikem 2008 (32 hiibat dokoncilo studii), kde byly
suplementovany piipravkem MPS jiz bfezi klisny. Pro kontrolu se ro¢nik 2007 porovnal
I s roénikem 2009 (kde byly téz suplementovany uz biezi klisny. Pivodné méla studie trvat
2 roky, nicméné se po dohod¢ s hieb¢inem prodlouzila na 3 roky, proto je ro¢nik 2009 v této
praci bran jako kontrolni skupina.

Hiibatim byla odebirana krev v pravidelnych, pfedem urCenych intervalech a dale dle
potieby jednotlivych hiibat pro orienta¢ni sledovani jejich vyZzivového stavu a sledovani
biochemickych a hematologickych ukazateli. Dle vyhodnoceni téchto ukazateli bylo mozno
upravit slozeni mineralniho ptipravku dle momentéalnich pozadavkt hiibat. Hlavnim cilem
studie bylo pruzn¢ reagovat na momentalni pozadavky hiibat a udrzet co nejidealné;si sloZeni
pripravku pro potieby rostouciho organismu a to i s ohledem na to, Ze hiibata Hiebcina
Napajedla byla urcena k prodeji a k zatazeni do dostihového programu.

Ptedem urcené terminy odbéri byly v mésicich leden, biezen az duben a posledni v zafi,
tésné pied prodejem hiibat. Déle byla hiibata méfena — obvod holené€, obvod karpu, obvod
hrudniku a kohoutkova vyska paskova. VSechna hiibata byla zmétena na podzim, tésné pied
prodejem hiibat. Zméfené hodnoty byly porovnany s primérnymi hodnotami pro tuto
holené¢ se méti paskovou mirou (na holeni) na pfedni koncetin€ v jeji horni tfetiné. Obvod
holen¢ je métitkem sily kostry rostouciho hiibéte. Méfi se na centimetry a milimetry. UtaZeni
miry musi byt vzdy stejné, aby méfeni bylo spravné. Pfi métfeni se nesmi zvedat druha noha,
protoZe zatizena noha by pak byla silné;si.

Piirustek obvodu holené je do stafi jednoho roku nejvétsi (75%).

Vybrana hiibata byla dale podrobena RTG vysetieni na osteochondrézu.

2.1. Metodika rentgenovani koncetin koni

U kazdého sledovaného koné bylo rentgenovano 20 projekci na koncetinach. Soubor
projekci byl opakovan v ur¢itém ¢asovém intervalu. U hrudni koncetiny byl rentgenovan
spénkovy kloub a karpalni kloub. U panevni koncetiny byl rentgenovan spénkovy kloub,
hlezno a kolenni kloub, vSe v nékolika projekcich.

Bfezi klisny v poslednim trimestru byly krmeny 3krat denné smési ovsa, kukufi¢ného Srotu
a pseni¢nych otrub a dostavaly pripravek Mineralpony® Baby Special a Gelapony® Baby
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Special. V letnich mésicich mély k dispozici pastvu a seno, v zimé seno.

Klisny s hiibaty byly taktéz krmeny 3krat denné smési ovsa, kukuficného Srotu
a pSeni¢nych otrub, seno a piipravkem Mineralpony® Baby Special a Gelapony® Baby
Special. Stiidal se pravidelné pobyt venku s pobytem ve staji v zavislosti na roénim obdobi.
V pastevnim obdobi mély moznost pastvy, kde bylo dopliiovano seno dle potieby.

Odstavena hiibata méla pravidelny rezim, ktery stiidal pobyt na pastviné s pobytem ve staji
V zévislosti na ro¢nim obdobi. V letnim obdobi byla hiibata venku na pastviné témer 20
hodin, v zimé pobyt venku trval 7 hodin. Krmena byla 2krat denné, zakladem krmné davky
byla smés piipravend z ovsa, kukufi¢ného Srotu a pSeni¢nych otrub. V zimé dostavala seno,
Vv 1été byla pastva samozicjmosti. V ptipadé¢ nedostatku pastvy byla i v pastevnim obdobi
pfikrmovana senem, které méla k dispozici na pastviné ad libitum. Voda na pastviné byla
stdle k dispozici. Ackoliv hiibata dostavala mineralni doplnék Mineralpony® Baby Special,
méla k dispozici na pastviné liz. Hiibata byla pravidelné¢ od¢ervovana kazdé¢ 3 meésice dle
odcervovaciho kalendéafe. U ro¢niku 2009 se bohuzel ukézala vétsi mira zaCerveni, ziejmeé
v disledku poskozeni pastvin povodnémi, coz muselo byt feSeno razantnéji nez je obvyklé.
Tento problém se bohuzel projevil i na kone¢nych vysledcich tohoto ro¢niku. Hiibatim byly
provadény v pravidelnych 6 az 8 tydennich intervalech korektury kopyt.

Statistické vysledky byly zpracovavany v programu STATISTICA, verze 9. Pouzit byl
t - test a ddle ANOVA — Tukeyho HSD test.

2.2. MINERALPONY®BABY SPECIAL (MPS)

Hlavni uginnou slozkou obou doplitki tj. Mineralpony® i Gelapony® jsou kolagenni
peptidy.

Déle jsou zde obsazeny: Boswellie serrata, Ca, P, L-lysin, hot¢ik, sodik, draslik, mangan,
méd’, zinek, Zelezo, jod, selen, vitamin A, vitamin D3, vitamin E, vitamin C, vitamin B1,
vitamin B2, vitamin B5, vitamin B6, vitamin B12, kyselina listov4, biotin, beta-karoten.

23.  GELAPONY® BABY SPECIAL (GPS)

Kromé podpory rozvoje pohybového aparatu je u hiibat a mladych koni v ristu dilezité
posilovat ptedev$im imunitni a nervovy systém a jatra. Za timto G¢elem vyvinula firma
Orling piipravek Gelapony® Baby Special.

3. Vysledky
3.1. Biochemické a hematologické ukazatele

Sledovane krevni ukazatele pro tuto préci - celkova bilkovina, alkalické fosfatdza (ALP),
vapnik (Ca), fosfor (P), pomér Ca a P (Ca : P), Zelezo (Fe), zinek (Zn), méd’ (Cu) byly
porovndvany vzdy mezi skupinou 2007 a 2008, a pro kontrolu i skupina 2007 s 2009. Pomoci
t-testu jsme zjistili statisticky vyznamny rozdil na hladiné¢ vyznamnosti o = 0,05 u ukazatele
Ca v porovnani skupin 2007 a 2008 ve prospéch skupiny 2008. Dale pak v porovnani skupiny
2007 a 2009 jsme nasli statisticky vyznamny rozdil na hladiné vyznamnostio. = 0,01 u hodnot
Ca (Graf 1, Tab. 1, 2), P (Graf 2, tab. 3, 4) a to vzdy ve prospéch skupiny 2008. U porovnani
skupin 2007 a 2009 jsme nasli statisticky vyznamny rozdil na hladin¢ vyznamnosto. = 0,01
u ukazatelu Ca, P, vZdy ve prospéch skupiny 2009 (Graf 1-2, tab. 1-4).
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Tab. 1 Statistické¢ vyhodnoceni primérné hladiny Ca v krvi

Ca ref. hodnota 2007 2008 2009

2,5-3,5 mmol/l

prumér 2,88 2,92 2,93

median 2,89 2,91 2,93

priumérna odchylka 0,08 0,07 0,07

Tab. 2 Statistické porovnani skupin t-test prvku Ca

Roénik t-test vysledek

2007/2008 p =0,014241 vyznamné na hladin€ o = 0,05

2007/2009 p =0,004123 vyznamné na hladiné o = 0,01

Graf 2 Porovnani hladiny P
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Tab. 3 Statistické vyhodnoceni primérné hladiny P v krvi

P ref. hodnota 2007 2008 2009
0,5-1,5 mmol/l
prumér 1,88 1,57 1,49
medién 1,87 1,56 1,48
primérna odchylka 0,18 0,19 0,15
Tab. 4 Statistické porovnani skupin t- test prvku P

Roénik t-test vysledek

2007/2008 p = 0,000000 vyznamné na hladin€ o = 0,01
2007/2009 p = 0,000000 vyznamné na hladiné a = 0,01

Pii sledovani poméri Ca : P se na prvni pohled jevi 1épe ro¢nik 2007, protoZe udavany
idedlni pomér je 1,5 : 1, ktery je preferovan, nicméné pfi bliz§im prohlédnuti jednotlivych
hodnot fosforu a vapniku bych se spiSe piiklonila opét ke skupinam 2008 a 2009, kde se
pomér blizi hodnotam 2 : 1, coz se zda byt piithodnéjsi pro rostouci organismus. U ro¢niku
2007 je hladina fosforu vyssi nez doporucené referencni hodnoty zatimco vapnik se pohybuje

spiSe na spodnich hranicich, coz neni az tak vhodné (Tab. 5,6).

Tab. 5 Statistick¢ vyhodnoceni pomérta Ca : P v krvi

Ca:P ref. hodnota 2007 2008 2009
1-25

prumér 1,55 1,89 2,00

medién 1,54 1,84 1,97

primérna odchylka 0,17 0,24 0,21

Tab. 6 Statistické porovnani t-test poméru Ca : P v krvi
Ro¢nik t-test vysledek
2007/2008 p = 0,000000 vyznamné na hladiné a = 0,01
2007/2009 p = 0,000000 vyznamné na hladiné o = 0,01

U prvku Fe jsme nezjistili statisticky vyznamné rozdily, nicméné vyssi primérné hodnoty

jsme zjistili u skupiny 2008 i 2009 oproti rocniku 2007 (Tab. 7).

Tab. 7 Statistické vyhodnoceni primérné hladiny Fe v Krvi

Fe ref. hodnota 2007 2008 2009
13 - 25 pmol/l

prumér 23,65 24,17 25,72

median 23,20 24,50 22,40

priumérna odchylka 4,56 5,46 8,62

U médi jsme u roéniku 2007 zjistili primérné hodnoty vys$i nez jsou doporucené
referen¢ni hodnoty, u ro¢niku 2008 a 2009 byly hodnoty v doporué¢enych hodnotach. (Tab. 8).

Statisticky vyznamné rozdily jsme zde ale také nezjistili.

Tab. 8 Statistické¢ vyhodnoceni primérné hladiny Cu v krvi

Cu ref. hodnota 2007 2008 2009
8 — 18 mmol/I

prumér 19,20 17,38 18,12

median 19,20 16,98 19,01

primérna odchylka 2,64 3,51 4,50




Déle pak statisticky nevyznamné byly hladiny celkové bilkoviny a ALP v krvi

Jako u jediného prvku Zn jsme zjistili statisticky vyznamny rozdil na hladim¢ = 0,01 ve
prospéch skupiny 2007 (Tab. 11, 12). Tento vysledek ziejmé ovlivnily vy$$i naroky
organismu v disledku tuhé zimy, piedevsim v roce 2009, v souvislosti s vétsimi naroky
organismu na tento prvek pii vyméné srsti. Dale je mozné zohlednit i fakt, Ze hiibata dle
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naroky organismu na tento prvek.

Tab. 11 Statistické porovnani t-test prvku Zn v krvi

Roénik t-test vysledek

2007/2008 p = 0,000000 vyznamné na hladiné a = 0,01

2007/2009 p = 0,000000 vyznamné na hladin€ o = 0,01

Tab. 12 Statistické vyhodnoceni primérné hladiny Zn v krvi
Zn ref. hodnota 2007 2008 2009

8,4 - 9,6 pmol/l

priamér 9,03 6,86 5,22
median 8,83 7,28 5,10
primérna odchylka 0,83 1,54 0,90

U krevnich a biochemickych ukazatelt je vzdy tfeba sledovat celek. Velice dilezity je
i krevni obraz. | ztéchto hledisek se ukazoval ro¢nik 2008 i 2009 jako vyvazenéjsi
a komplexng&jsi. Interpretace téchto ukazatelu ale jiz pfesahuje ramec tohoto textu.

3.2. Obvody holeni

Pfi posouzeni obvodu holeni se pln¢ projevil rozdil mezi skupinou 2007 a 2008, i mezi
skupinami 2007 a 2009. Zde se prokazal statisticky vyznamny rozdil mezi hiibaty
suplementovanymi od odstavu v porovnanim s obéma skupinami hiibat suplementovanymi jiz
od prenatalniho véku. Zde jsme pouzili statistickou metodu ANOVA - Tukeyho HSD test.
Zjistili jsme statisticky vyznamné rozdily na hladinéa = 0,01 mezi skupinami 2007 a 2008 ve
prospéch skupiny 2008 a dale i v porovnani 2007 a 2009 ve prospéch skupiny 2009. Mezi
skupinou 2008 a 2009 nebyl zjistén statisticky vyznamny rozdil (Tab 15). V tabulce ¢islo 14
jsou uvedeny primérné hodnoty obvodu holeni u anglického plnokrevnika od narozeni do
véku 36 mésict. Nami uvadéné hodnoty byly méfené u 18ti mési¢nich hiibat.

Tab. 13 Obvod holeni (cm)

Skupiny
2007 2008 2009
Hodnoty (cm)
pramér 18,85 19,54 19,46
median 19,00 19,50 19,40
primérna odchylka 0,67 0,41 0,66




Tab. 14 Obvod holené¢ (cm) u hiibat anglického plnokrevnika dle Handka (1996)

Obvod Stari v mésicich

holené 0O |1 |2 (3 |4 |5 |6 |8 |10|12 15|18 |24 |30 |36
4 (cm) 12 113|114 |14 |15 |15 |16 |17 |17 |18 |19 |19 |20 |20 | 20
Q (cm) 12 (13 |13 (14 |15 |15 (15|16 |17 |18 |18 |19 |19 |19 |19

Legenda: Sledovana kategorie je zvyraznéna barevné

Tab. 15 Obvod holeni — statistické zpracovani - ANOVA - Tukeyho HSD test

Skupina 2007 2008 2009
2007 X 0,002683 0,009107
2008 0,002683 X 0,914552
2009 0,009107 0,914552 X

Legenda: Statisticky vyznamny rozdil je oznacen barevné

3.3.

Vyskyt osteochondrézy

Dalsi sledovany ukazatel byl vyskyt osteochondréozy u jednotlivych hiibat. Ze vSech tiech
skupin se vybrala hiibata, kterd se podrobila RTG vySetfeni pfedem urcenych kloubli. Zde
jsme mohli sledovat sniZujici se tendenci vyskytu OCD v pribéhu sledovanych 3 let (Tab.16
a Graf 4). Snizujici tendenci vyskytu OCD pftipisujeme dlouhodobé suplementaci klisen.

Tab.16 Vyskyt OCD u hiibat béhem sledovani

skupina Celkem RTG OCD %
2007 12 5 41,7
2008 18 5 27,8
2009 18 4 22,22

Graf 4 Vyskyt OCD u hiibat béhem sledovani
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4. Diskuze

Diky krevnim vzorkiim jsme mohli v prubéhu 3 let ovlivnit krmnou davku hiibat a diky
sledovanym hodnotam v krevni plazmé jsme mohli v¢as reagovat na piipadny deficit
mineralnich latek. Vzhledem k faktu, Ze se jednalo o hiibata bez zdravotnich problému, mohli
jsme sledovat i nutri¢ni potieby rostoucich zvifat.

Becvarova (2010) upozoriiuje, ze klinické vySetfeni nutricniho stavu koné slouzi nejen
k diagnostice, 1é¢bé a prevenci onemocnéni, ale také K optimalizaci redukce, rastu
a sportovniho vykonu, k identifikaci malnutrice souvisejici s onemocnénim a k dokumentaci
zanedbané péce.

Potvrdil se nam fakt, ze htibata, ktera se narodila klisnam dostavajicim mineralni doplnék
s kolagennim hydrolyzatem jiz béhem biezosti, maji lepSi hodnoty mineralnich latek v krvi.

Hladinu alkalické fosfatazy jsme sledovali z hlediska Uzké souvislosti s rastem
a metabolismem kostni tkdn¢ a souvislosti s vapnikem. Handk (1996) vysvétluje, ze alkalicka
fosfataza (ALP) je prioritné enzymem osteoblastli a osteoklastli; ma tedy bezprostiedni vztah
k systému skeletu (kosti). My jsme mohli sledovat zvySenou hodnotu ALP z divodu rastu
hiibéte, kdy je hladina ALP vyss$i oproti dospélému jedinci.

Dale Handk (1996) uvadi, Ze Ca vkrevni plazmé je obsazen jako difuzibilni
a nedifuzibilni. Jeho plazmaticka hladina je velmi stala. ZvySeny obsah Ca v krevni plazm¢ je
velmi ojedinély. Muze se vyskytovat pii hyperfunkci parathyreoidei, ptfipadné pii rychle
probihajicich osteodystrofiich (osteomyelitidy hiibat). SniZeny obsah Ca se miize pozorovat
pii klinické form¢ rachitidy, osteopordézy ¢i osteomalacie, metabolické acidéze, pfi
dlouhodobém nedostatku vitaminu D a Ca v krmné davce.

U fosforu dale Hanak (1996) uvadi, Ze zvySeny obsah anorganického P v krevni plazmé¢ je
pii zvySeném piijmu v krmivu (vysoké davky jadra pfi nedostatku sena), pti metabolické
acidoze, pfi intenzivnim procesu demineralizace kostni tkan¢ a pii predavkovani vitaminu D.
SniZeny obsah anorganického P v krevni plazmé byva pti hyperparathyreoidismu a poruchach
intestinalni resorpce P.

My jsme u suplementovanych hiibat dle hodnot v krevni plazmé sledovali pomér vapniku
a fosforu po celou dobu v doporuéenych hodnotach.

Zvyseny obsah médi v plazmé byva pii otravach médi, snizeny pii karencich médi. Méd’
sama o sob¢ ma velice dulezitou roli pravé pfi suplementaci jiz biezich klisen. Hernandez et
al. (2009) ukézali, ze méd’ suplementovana u biezich klisen snizuje vyskyt vyvojovych
ortopedickych onemocnéni u jejich hiibat ve stafi 5 mésici. Pagan (2001) dale udava, ze
nizka koncentrace mé&di v krmivu u mladych koni ma vliv na vzristajici vyskyt OCD
a fyzitidy. Nedostatek médi zptisobuje u vSech vekovych kategorii zvifat anemii. Nejdiive se
méd’ odCerpava z jater, pozdéji z krve. Klesne-1i obsah médi v krvi pod pfipustnou hranici,
vznikne zminénd anemie. Nedostatek se opé€t projevuje zpomalenim rlstu. Vznikaji poruchy
stavby kosti a srst se depigmentuje. Méd’ ma dale velky vyznam pfi vstiebavani Zeleza.

Pagan (2001) se zminuje o studii, kde se zjisStoval vliv suplementace meédi na vyskyt
ortopedickych onemocnéni hiibat anglického plnokrevnika. Bfezi klisny byly rozdéleny na
skupinu suplementovanou médi a na skupinu kontrolni. Zivé narozena hiibata byla nasledné
také rozdélena na skupinu suplementovanou médi a skupinu kontrolni. Suplementace médi
u klisen vedla k signifikantné¢ niz§imu vyskytu fyzitidy u jejich hiibat ve v€ku 150 dni.
Hiibata klisen z kontrolni skupiny méla skore fyzitidy 6, hiibata suplementovanych klisen
méla skore fyzitidy 3,7. Niz$i skére znamend menSi postizeni  fyzitidou. Naopak
suplementace hiibat médi neméla na vznik fyzitidy vliv. U hiibat suplementovanych klisen
byl také signifikantné nizsi vyskyt 1ézi kloubni chrupavky. Suplemetace hiibat médi neméla
na vyskyt Iézi kloubni chrupavky signifikantni vliv.

I ndm se potvrdil sniZujici se vyskyt osteochondrozy pii dlouhodobém suplementovani
mineralnim pfipravkem klisen — matek. Dobry vysledek pfipisujeme i obsahu kolagenniho
hydrolyzatu, ktery podporuje tvorbu a regeneraci chrupavcité i kostni tkané.
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Jiran (1994) uvéadi, Ze snizené hladiny Zn mohou vést k anomalii plodu, k porucham rastu.
Pti chronicky vysokych hladinach nachazime anemii a otoky kloubti.

Vzhledem Kk vysledkiim u zinku a médi by bylo velice vhodné zamyslet se nad hodnotami
vV doporucenych dennich davkéach, zda jsou hladiny téchto doporucenych dennich davek
dostate¢né. V piipravku Mineralpony® Baby Special byly po skonéeni studie hodnoty t&chto
prvki upraveny. Velice dilezité je dbat na doporuc¢ené poméry mineralnich latek v krmivu,
protoze jak je vSeobecné znamo, nedostatek nebo nadbytek jednoho prvku muiize negativné
ovlivnit vstfebatelnost a vyuzitelnost jiného prvku. Tyto pomérné slozité souvislosti je tieba
mit na paméti. Z tohoto diivodu je moznost odbérti krve a kontroly nutri¢niho stavu hiibat
Z mého pohledu velice ptfinosna. Dovoluje ndm pruzné reagovat na soucasny stav, protoze ne
vzdy je moznost rozbori krmiv a vSech doplikt jak =z hlediska praktického, tak
ekonomického. Vzdy je také tieba brat v iivahu individualni potieby organismu, protoze
metabolismus kazdého jedince ma vzdy sva specifika a tyto individudlni rozdily nejsme
schopni analyzou krmiv zjistit.

Santaschi (2010) upozoriiuje, Ze zavedeni rutinnich rentgenologickych vysSetfeni mladych
koni vedlo k plosné detekci nejriznéjsich skeletalnich a kloubnich abnormalit. Posuzovani
perspektivni hodnoty téchto ,,1ézi* z hlediska moZnych ortopedickych komplikaci je stale
pfedmétem diskusi.

Kin, u kterého je pozitivné diagnostikovana OCD ztraci na hodnoté, nicméné¢ je dnes fada
uspesné sportujicich koni prave s touto diagnosou. Velkou mérou zalezi na konkrétnim misté
a form¢ vyskytu. Zde je nutno podotknout, ze velice dulezité je i spravné provedené RTG
vySetteni.

Pagan (2009) sledoval celkem 161 koni z hlediska vyskytu OCD femoropatelarniho kloubu
u koni riizného véku i riznych plemen. Zajimavé jisté je, ze nejvyssi procentuelni vyskyt
OCD zjistil u anglického plnokrevnika a z hlediska véku u htibat ve stati 1 roku (Tab. 16, 17).

Tab. 17 Vyskyt OCD femoropatelarniho kloubu — u riznych plemen u 161 koni (Pagan,

2009)
Plemeno pocet procent
Anglicky plnokrevnik 82 50,9
Quarter Horse 39 24,2
Arabsky plnokrevnik 16 9,9
Teplokrevnik 9 5,6
K¥iZenec 5 3,1
Paint Horse 3 1,9
Appalosa 3 1,9
Ostatni 4 2,5

Tab. 18 Vyskyt OCD femoropatelarniho kloubu - rozdéleni z hlediska véku u 161 koni

(Pagan, 2009)

Vék (roky) Pocet Procent
<1 22 13,7
1 68 42,2
2 36 22,4
3 21 13
>4 14 8,7

Z tohoto hlediska miizeme konstatovat, Ze nami sledovand hiibata méla podprimérny
vyskyt OCD, kdy ro€nik 2009 méla vyskyt 22,2 % v 1 roce véku, pfesnéji v 18 mésicich.

Pozitivni ndlez OCD u htibéte tedy neni vhodné podcenovat, ale na druhou stranu ani
precenovat. Pokud po zatazeni do tréninku nemé hiibé zadné pohybové problémy, neni tteba
ho v tréninku omezovat a postati preventivni suplementace minerdlnim piipravkem
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s obsahem kolagenniho hydrolyzatu, ktery jak dnes jiz vime, ma podporujici regeneracni
schopnost kloubni chrupavky. Z hlediska dédi¢nosti OCD je vhodné zaméfit se piedev§im na
hiibata, ktera maji geneticky dany rychly rast. U téchto hiibat je velice vhodné zvysit
pozornost pravé na vyvazenost krmné davky v prabéhu ristu, protoze predispozice pro OCD
je zde dle naseho ptedpokladu vyssi. V piipadném dalSim vyzkumu by jisté bylo vhodné
zamg¢fit se predevsim na tato hiibata.

5. Zavér

NaSe hypotéza, Ze je velice vhodné pii odchovu hiibat anglického plnokrevnika zamé&fit se
jiz na budouci matky, se potvrdila. Hfibata dostavajici dopliikové mineralni krmivo s obsahem
kolagenniho hydrolyzatu méla v priméru lepsi vysledky oproti hiibatim dostavajicim tyto
dopliiky az od odstavu.

Podavani mineralniho piipravku s kolagennim hydrolyzatem  (Mineralpony® Baby
Special) od prenatalniho stavu kladné ovlivnilo hladiny mineralnich latek v krvi. Mezi
porovnavanymi skupinami (2007 a 2008, potom 2007 a 2009), kdy hiibata ro¢niku 2007
dostavala piipravek od odstavu a roéniky 2008 a 2009 jiz od prenatalniho stavu, se nasli
statisticky vyznamné rozdily u prvku Ca, P, poméru Ca : P. U ostatnich sledovanych prvki
jsme zjistili alespont zvySené pruméry hladin prvka v krvi. Zde musim zdtraznit, ze
hematologické a biochemické ukazatele se musi posuzovat komplexné, jako celek. Pfi
celkovém posouzeni téchto ukazatell muzeme zhodnotit celkové lepsi parametry u rocniki
2008 a 2009.

Hiibata suplementovanych matek byla celkové zdravéjsi z hlediska ortopedickych
problémti, bez postojovych ¢i jinych ristovych vad, coz hlavni cil této studie. Za celou dobu
sledovani se zde nevyskytly véaznéj$i zdravotni problémy, bézné korektury kopyt byly
dostacujici, nevyskytly se zadné vétsi deformity postoju, at’ uz vrozené nebo ziskané.

Rozdily obvodut holeni byly statisticky vyznamné ve prospéch skupin 2008 a 2009. Uz na
prvni pohled vyssi primérné hodnoty u hiibat suplementovanych od prenatdlniho stavu nam
ukazuji, jak vhodné je vénovat zvySenou pozornost bfezim klisndm v tetim trimestru
biezosti. Kolagenni hydrolyzat obsazeny v pfipravcich ma kladny vliv pravé na osifikaci
a budovani kostni tkan¢ u mladych jedinct, coz se ndm zde opravdu potvrdilo.
hiibat anglického plnokrevnika, kdy jeden se povedlo ispésné operativné vyftesit.

Vyskyt osteochondrézy mél v prubéhu tii let sestupnou tendenci. Tento fakt pfipisujeme
opét dlouhodobé suplementaci klisen — matek kolagennim hydrolyzatem a mineralnimi
latkami. Dilezita role médi v prenatalnim véku u prevence osteochondrdzy je dnes jiz znama
a ndm se tento fakt potvrdil. | kdyZ v tomto sméru by jesté bylo potieba dalsich sledovani. Pro
piipadné dal$i sledovani vyskytu osteochondrézy by bylo vhodné zaméfit se vice na
jednotlivé plemeniky a srovnavat cilen¢ jejich potomstvo pro potvrzeni ¢i vylouceni dédivosti
(ktera je vSeobecné udavana jako velice nizkd) tohoto problému, protoze genetika hraje také
velice dulezitou roli v prevenci DOD a vyZiva sama o sob¢ neni schopna vyskyt DOD ovlivnit
ve 100 % ptipadi. Nam se ukdzalo, Ze po n€kterych plemenicich byl vyskyt osteochondrozy
Cast€j$i nez u jinych, nicmén€ neméli jsme v tomto sméru dostatecné velké skupiny hiibat pro
nezaujaté posouzeni tohoto problému.

Diky této studii jsme méli moznost sledovat potieby rostouciho organismu z hlediska
mineralnich latek. Diky tomuto sledovani mohla firma Orling. s.r.o. zlepsit sloZzeni pifipravka
z hlediska potieb hiibat v podminkich Ceské republiky. Vime, e obsahy t&chto latek
v dostupnych krmivech v Ceské republice jsou z hlediska nékterych prvki velice deficitni,
coz je tieba vyvazit pravé vhodnym doplikem. Ze zkuSenosti mohu potvrdit, Ze vétSina koni,
které jsme mohli sledovat i mimo tuto studii, je co se tyc¢e hladin prvka v krvi deficitni napf.
z hlediska hot¢iku, selenu, médi, zinku. Toto je tfeba mit na mysli pii sestavovani krmnych
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davek. U vysoce vykonnych koni je suplementace opravdu nezbytna a sledovani vyzivového
stavu pomoci hematologicko — biochemickych metod je vhodné.

Z hlediska chovu je tfeba si uvédomit, Ze pouze klisna ve vyborné vyzivové kondici mize
piivést na svét potomka dle naSich piedstav. U hiibat anglického plnokrevnika, kde
o¢ekavame ranost a vysokou vykonnost jiz ve tfech letech toto plati dvojndsob. Koné, které
jsme sledovali jsou pomérné Uspésni na dostihové dréze, kde se dokdzi prosadit iV tézké
konkurenci importovanych koni. Za ro¢nik 2007 to jsou piedev§im klisny Vinnah, Siran,
Fione nebo valach Pareto. Z ro¢niku 2008 se prozatim velmi dobie ukazali napt. klisny Free
Star a Minareta, hiebec Char ¢i valach Wolador. Ro¢nik 2009 jesté nemél Sanci zasdhnout do
bojli na dostihové draze, ale 1 zde se jisté najdou Gspésni kong.

Pozadavky lidi na tato zvifata se zvySuji, je proto nutné zlepsit i vyzivu téchto koni a to
nejen dostihovych, ale vSech sportovnich koni bez vyjimek.
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