Him ivari lovak ivartalanitasanak szakmai iranyelvei

Hatalyos: 2009. januar 01.-t6l

1.1. Az allatorvos kotelessége az ivartalanitast megel6zoen:

1.1.1. T4jékoztatni a 16 tulajdonosat/tartojat a

javasolhat6 ivartalanitdsi modokrol,

azok eldnyeirdl €s hatranyairdl,

a szovodmények lehetdségeirdl,

a beavatkozas varhat6 koltségeirdl,

arrél, hogy az esetek 7-8 %-aban a ménszerli viselkedés a szakmai szabdlyok szerint
elvégzett korrekt ivartalanitast kovetden is fennmarad.

Mindezek utan kifejezetten javasolt aldiratni a 16 tulajdonosédval vagy annak teljes jogkora
megbizottjdval egy irdsos dokumentumot arrdl, hogy a megfeleld tdjékoztatast megkapta
az adott 16 ivartalanitdsanak kiilonféle lehetOségeirdl, azok elOnyeirdl és hatranyairdl, a
lehetséges kockazatokrdl és szovodményekrdl, valamint a mitéttel Osszefiiggd varhatd

koltségekrdl (1asd Melléklet).

1.1.2. Elvégezni az allat klinikai egyedi vizsgalatat.

Ez magéban foglalja:

a kiils6 nemi szervek vizsgélatat (here, vaszora vizsgidlata megtekintéssel, tapintdssal,
elvaltozasok esetén ultrahang vizsgalattal kiegészitve), valamint

allva herélés esetén: a rektalis vizsgdlatot (belsd lagyékgylriin beliil a proc. vaginalisba
nyil6 ostium abdominale tapintdsa, betérd képletek vizsgalata). A helyi koriilmények, az
allat kezelhetdsége, életkora stb. alapjan az allatorvos kotelessége, hogy mérlegelje a
klinikai egyedi vizsgdlat egyes részeinek kivitelezhetoségét.

Az allatorvos eltekinthet az ivartalanitds elotti rektélis vizsgélattél, ha a szakmai
mérlegelése szerint a vizsgdlat megkisérlése vagy elvégzése az allat fajtdja, test-mérete,
életkora, kezelhetdsége stb. alapjan magara az dllatra vagy valamely személyre

vonatkozoan fokozottan kockazatosnak mind6sil.

1.1.3. Gybgyszeres premedikaco:




- Perioperativ f4jdalomcsillapitds (nem szteroid gyulladdscsokkentd-fajdalomesillapitod
szerrel)

- Antibiotikummal valé ellatdis a kezelés tipusatdl és a koriilményektdl fiiggden (allva
herélésnél, valamint nyitottan kezelt sebek esetében kotelezd érvénnyel)

- Tetanusz profilaxis, melynek édllapotardl a miitétet végzo allatorvos eldzetesen kikérdezte a
16ért felelos személyt (ennek tudatdban emlékeztetd oltds, ill. tetanusz antitoxin 25-50.000

NE/ 16 im. adasa).

1.2. Fogalmak ismertetése

1.2.1. Fedetlen kasztracié = a tunica vaginalis communissal nem fedetten tavolitjuk el a herét.

Kizéar6lag dllva javasolt eljarés.

1.2.2. Félfedett kasztricié = a tunica vaginalis communis megnyitdsaval, de azzal egyiitt

tavolitjuk el a herét (elonye az ondézsinér magasabban torténd csonkoldsa, valamint a benne
foglalt képletek, letapadéds stb. ellenOrzési lehet6sége). Kizardlag dontott, altatott allaton

javasolt eljaras.

1.2.3. Fedett kasztracié = a tunica vaginalis communissal fedetten, annak megnyitasa nélkiil,

vele egyiitt tavolitjuk el a herét. Kizdr6lag dontott, altatott allaton javasolt eljaras.

1.3. A him ivard lovak ivartalanitasakor javasolt gyogyszer-hatéanyagok:

1.3.1. Allva, fedetleniil herélésnél

boditas:

e detomidin (0,01-0,08 mg/ttkg + fajdalomcsillapité (pl. butorphanol 0,02-0,1 mg/ttkg)
vagy

e xylazin (0,5-1,1 mg/ttkg) + fajdalomcsillapité (pl. butorphanol 0,02-0,1 mg/ttkg) vagy

¢ romifidin (0,25-0,5 mg/ttkg + f4jdalomcsillapité (pl. butorphanol 0,02-0,1 mg/ttkg)

helyi érzéstelenités: subscrotalisan (3-5 ml helyi érzéstelenitd, pl. 2 % lidokain inj.) és a here
dllomdnydba (10 ml helyi érzéstelenitd herénként)

1.3.2. Dontve herélésnél

e premedikécié:
e detomidin (0.01-0,08 mg/ttkg), xylazin (0,5-1,1 mg/ttkg) vagy romifidin (0,25-0,5
mg/ttkg) iv.



e Az indukcié el6tt 1 6raval tort adag (0,03 mg/kg) acepromazin addsa im., inhaldcids
nark6zis esetén javasolt.

¢ indukci6:
benzodiazepinek (diazepam: 0,05-0,1 mg/ttkg vagy midazolam: 0,1-0,2 mg/ttkg) és
ketamin (2,2 mg/ttkg) egyiittes alkalmazdsa iv., esetleg GGE 5 %-os oldata majd
ultrardvid barbiturét (pl. tiopenthal) alkalmazasa iv.

e fenntartas:
inhalacids érzéstelenitd (izofluran, sevofluran stb.), vagy intravénds un. ,,hdrmas keverék
(pl. xylazin, GGE és ketamin kombinécidja tartds cseppinfuzidban.)

Altaldnos anesztézidban dontétt llaton is j6tékony hatdsd az ondézsinér helyi érzéstelenitése,
tekintettel arra, hogy jO sebészi narkdzis esetén is érzékeny lehet a lekotés, lezizas,
emaszkulalas. Ezért fordulhat eld szakmailag korrekt altatds esetén is, hogy a 16 az
emaszkuldlds sordn a nem érzéstelenitett heréjét hizza a hasiireg felé, esetleg a végtagjat is
mozditja..

1.4. Him ivaru lovak ivartalanitasanak javasolt médjai

1.4.1. Allva fedetleniil herélés

Elonyei: olcsobb, gyors, nem igényel til sok segédszemélyzetet

Hdtrdnyai: utévérzés, nagyobb posztoperativ fijdalom, elvérzés a kiilvilag felé vagy a
hasiiregbe. Bél és cseplesz eldesésének veszélye, elhuizddobb gydgyulds, felszallo fertdzés,
phlegmone, szeptikémia és tdlyogképzddés veszélye. Lokélis hashartyagyulladas

kialakuldsdanak valamint cseplesz, bélszakasz herélési csonkhoz val6 letapaddsanak veszélye.

1.4.2. Dontve fedetten kiprepardlds, lecsavards (pl. Henderson-féle megoldds ldsd:

www.stonemfg.net)

Elonyei: gyors, nem hagyunk fonalat a szovetek kozott,

Hdtrdnyai: specidlis eszkoz igény kifejlett mén esetében, nem megfeleld kivitelezés esetén
sulyos utdovérzés, til nagy csonk esetén szovetelhalds, sebgydgyuldsi zavar, elhizdédo

gyogyulds, felszallo fertdz€s, phlegmone, szeptikémia, talyogképzOdés veszélye.

1.4.3. Dontve fedetten vagy félfedetten végzett kasztracid herezacskdén keresztiil, m.

cremaster externus lezizasaval, ligatdra felhelyezésével

Elonyei: kisebb komplikéci6 vesz€ly, kisebb posztoperativ fijdalom, gyorsabb gyégyulas



Hdtrdnyai: altatasi kockazat, nagyobb koltségek, nem steril koriilmények esetén phlegmone,
fonalsipoly, tdlyog kialakuldsa, nyitottan kezelt hereborék-seb esetén felszallé fertozés

lehetdsége, elsddleges sebzards esetén véromleny, ddéma kialakuldsanak nagy a veszélye.

1.4.4. Dontve, fedetten, ill. félfedetten, lagyéki feltarasbol torténd kasztracid a m. cremaster

externus lezizasaval, ligattara felhelyezésével

Elonyei: a seb els6dleges zardsa miatt a felszallo fert6zés veszélye csokken
Hétrdnyai: a m. cremaster externus csonkjabdl utévérzés, 6déma képzodés veszélye, ennek
kovetkeztében duzzanat, 6déma alakulhat ki a miutéti teriileten foként idosebb méneknél,

elhiz6do posztoperativ periddus

1.4.5. Dontve, lagyéki feltarasbol, a tunica vaginalis communis elsddleges zarasaval torténo

kasztralas, az ondozsindrra felhelyezett ligatira segitségével

Elonyei: Az érintetleniil hagyott m. cremaster externus kovetkeztében az 6déma képzddés
veszélye csekély, a legrovidebb posztoperativ gydgyuldsi ido

Hatrdnyai: a legkoltségesebb beavatkozas, hosszabb miitéti idot igényel

1.4.6. A 16 all6 testhelyzetben torténd ivartalanitasakor kizardlag a kasztracié fedetlen-
modszere, dontott, altatott allaton - az aszepszis-antiszepszis szabdlyainak maximalis
figyelembe vételével - kizardlag a fedett, félfedett-, illetve a tunica vaginalis elsddleges
zéraséaval végzett (1.4.3., 1.4.4., 1.4.5.) mddszere a javasolt.

1.5. Utodkezelési javaslat herélést kovetéen

1.5.1. ,,Allva herélés”, valamint ,.dontve herélés scrotalis feltdrasbol” esetén

e Az dllat legalabb naponta kétszeri mozgatdasa kézen séta formdjaban, 24 ora elteltével
futészaron néhdny perc iigetés is javasolhatd napi 1x.

® Ha a koriilmények lehetdvé teszik, javasolt a miitétet kovetd 3-5 napban megakadalyozni,
hogy a 16 le tudjon fekiidni.

e Sziikkség esetén a preoperativ antibiotikum kura ismételhetd, posztoperativ
fajdalomesillapitds az els6 napokban éllva herélést kovetden indokolt.

® A seb helyi kezelést nem igényel, ha pdlya részek estek el (nem Osszetévesztendd kil6go
cseplesz részlettel!!), azok 4ll6 helyzetii eltdvolitisa mindenképp javasolt.. A seb
duzzanata, korai zarédasa (foként nem megfelelé mozgatdsndl) esetén steril kesztytivel

torténd manudlis sebtdgitds javasolt 4116 helyzetben.



1.5.2. Inguinalis feltarasbol végzett beavatkozasok esetén

Napi kétszeri kézen séta 5-5 perc. Két hét elteltével fokozatos munkdba vétel.

1.6. Teendé a leggyakrabban felmeriil6 komplikaciok jelentkezésénél

1.6.1 Postoperativ vérzés esetén

Els6sorban a folyamatosan, sugdrban iiril6 vérzés esetén, illetve a 4-6 6ra 6ta fenndlld,
folyamatosan csopogo vérzés esetén: haematocrit ellendrzése, enyhébb esetben gyogyszeres
uton torténd vérzéscsillapitas (iv. kdlcium, C-, K- vitamin, 10% pufferolt formalin iv. (0,02-
0,06 ml/kg 9-szeres higitdsban), esetleg transzfizid). Stlyosabb esetben az éllat ledontése, a

vérzo csonk felkeresése és lekotése javasolt.

1.6.2 Cseplesz eloesése

Foként a mutétet kovetd orakban, illetve mutét kozben fordul eld. Teendd: az elGesett
kontaminalodott szakasz reszekéldsa, lehetdleg sterilen, magasan, emaszkulator segitségével.
Megfeleld segédszemélyzet esetén sterilen magasan lekdtve nem szovetizgatod, felszivodod
fonallal, majd az igy ellatott csepleszt rektalisan visszahizni a hasiiregbe. Ha lehetdség van ra
érdemes altatdsban elvégezni. Az 4llatot széles spektrumi antibiotikummal ellatni legaldbb
egy héten at, klinikai vizsgédlat valamint a szabad hasiiri tartalom kontrolldldsa 2-3 napos
idokozzel javasolt. Naponta sétdltatds. Legaldbb 2-3 napon 4t posztoperativ
fdjdalomesillapitds, bélmozgasok ellenOrzése, visszatér0 kolikds nyugtalansag esetén
diagnosztikai laparotomia javasolt. Hashdrtyagyulladas, letapaddsok okozta szovodményi

lehetdségek fennéllnak.

1.6.3 Vékonybelek eldesése

Leggyakrabban miitét kozben, valamint kozvetleniil a mitétet kovetd percekben ordkban
kovetkezhet be, valamint nem megfeleld posztoperativ fajdalomcsillapités €s tilzott mozgatds
(pl. tulzott mértékii mozgatds jartaté gépen stb.) esetén.

Teendo az els6 vékonybélkacs megjelenésekor

s

¢ ahereborék borének csomos varratokkal torténd egyesitése,

e az dllat tovédbbkiildése siirgdsséggel (=azonnal) olyan szakember gardaval é&s
felszereltséggel rendelkezd, szakszerli dllatkorhdzi ellatdst biztositani  képes
allategészségiigyi szolgdltatd intézménybe (klinikdra), ahol azonnal hasliri mitéti

beavatkozdsra, bél-reszekcidra van lehetdség.



e Feltételezett, hogy az allat a miitétet megel6zéen mar megfeleld preoperativ antibiotikum
kezelésben és fajdalomcsillapitdsban részesiilt.

Teendd nagyobb mennyiségi vékonybél elbesése esetén

(egyértelmiien kedvezdtlen, ill. igen kedvezdtlen korjoslat, amelyet a kezeld dllatorvosnak a

tulajdonossal, vagy a tulajdonos megbizottjaval is tudatnia kell)

e Tiszta lepeddvel hasfalhoz felkotni a kil6gé beleket a széllitds idejére, nem szteroid
fajdalomcsillapitokkal ellatni (pl. flunixin meglumin), annak elkeriilésére, hogy a 16 a
belein taposson, ami neurogén ¢€s hipovolémids sokk kialakuldsa miatt az dallat
elhullasédhoz vezet.

Barmilyen béleldesés esetén kifejezetten helytelen a beleknek a hasiliregbe valo

visszahelyezésére valdé barmely kisérlet, amely a belek ledlldsdhoz, paralytikus ileus-hoz, a

kontamindci6é miatt szeptikus hashartyagyulladdshoz, és a legjobb esetben is intraabdominélis

letapadasok kialakuldsdhoz vezet. Ilyen esetben az eldesett belek szakma szabdlyai szerinti,

mitéti koriilmények kozt elvégzett reszekcidja az egyetlen korrekt gydgykezelési eljaras.

1.6.4. Onddzsindr sipoly

Kialakuldsdra a nem kelld sterilitdssal, vagy nem megfeleld fonéllal kivitelezett miitét,
valamint postoperative kialakul6 felszall6 fertdz€s ad alkalmat. A miitétet kovetden hetekkel,
hénapokkal kés6bb bedllé dllapotrdl van szo.

Teendd: Az allat dltalanos anesztézidban torténd ond6zsinér sipoly miutétje, a sipoly alapjat
képezd idegentest (leggyakrabban fel nem szivod6 fondl vagy kréom-catgut), esetleg elhalt

szovetrészletek sipoly-jdrattal egyiitt torténd eltavolitasa.

1.6.5. Hiivelyhartya ciszta

Kialakuldsdra jellemz6 a hereborékon ejtett mutéti seb korai zarddasa kovetkeztében
kialakulé savd felhalmozddds, amely nem tud {riilni. Altaldban nem jar lazzal, csak
mozgészavart okoz.

Teendd: A herélési seb manudlis feltagitdsa steril kesztylis kézzel. Az dallatot mozgatni

(jaratni) kell.

1.6.6. Phlegmone jelentkezése a herélési seb kornyékén

Kialakuldsdara médot adhat komolyabb sterilitdsi hibdk elkovetése a miitét sordn, valamint
sulyos foku felszallo fertdzés, fOként scrotalis feltdrdsndl (4llva fedetleniil herélésnél,

valamint fedett herélésnél, scrotalis feltaras esetén).



Teendd: széles spektrumu antibiotikum kura lehetdleg intravénds applikacidval, nemszteroid
tipusu gyulladdscsokkentés, lokalisan a mitéti sebek feltdgitisa a felgyiilemlett valadék

eltdvozasanak eldsegitésére.

1.6.7. Pénisz sériilése

Teendd: a higycs6 endoszkOpos ellendrzése, sziikség esetén altatisban a pénisz tunica

albuginea-ja sértetlenségének ellendrzése, ellatasa.

1.6.8. Herélést kovetd péniszbénulds

Altaldban nem megfeleld premedikécid, elsdsorban fenotiazinok (propionil-promazin, ace-
promazin) alkalmazdsa vezet a pénisz hosszantarté eléeséséhez, motoros idegrostjainak
megnyuldsdhoz, majd bénuldshoz, paraphymosishoz. Ezért fenotiazinok alkalmazdsa nem
javasolt herélés soran!

Teendd: ha mégis kialakult a pénisz bénuldsa, a péniszt az eldeséstdl szamitott egy napon
beliil (ha lehet 12 6réan beliil) visszahelyezni a vaszordba, majd 2-4 napon &t ott tartani. Ennek
moddja a vaszora bejaratat dohdnyzacské varrattal beszlkiteni, vagy szdjadékra torténd halo
felvarrdssal a vaszordban tartani a péniszt. Ennek leggyakorlatiasabb kivitelezése dontve

altatasban torténhet.

Mellékletével egyiitt elfogadva 2008. december 09-én a Magyar Allatorvosi Kamara
orszagos kiildottkozgyiilése altal.



MELLEKLET

Cégnév
1000. Simagorongyos, M. u. .

ATUIITOLL, «.vvviiiiiieie ettt ee et e e e e e e e e et aaeeeeeeeeeeseataraeeeeeeeeeeenssreaeeeeeeeenns (név)
......................................................................................................................................... (cim)
szam alatti lakos, mint a .......ccocceeveeeeenneennne. £aJU, oo fajtaja
............................ IVATT, coeeeeeeeeerieeesieeene o KOTU, i, JEZY,
............................................................................................................ bélyegti allat tulajdonosa
az aldbbi gyogykezelési/mutéti beavatkozds elvégzését kérem a ... (cégnév)
allatorvosaitol:

A gybgykezelési/miitéti beavatkozds megnevezése, Jellege: .....ooovmiiiniiiiiniiiiiniieiieeeieeeee,

Elismerem, hogy az altatassal illetve a gyogykezelési/miitéti beavatkozdssal jaré kockazatokra
Qe (cégnév) dllatorvosa felhivta a figyelmemet, az dltala elmondottakat megértettem €s
tudomadsul vettem, és a fentiek ismeretében kérem a beavatkozds elvégzését.

Az elvégzend? éllatorvosi beavatkozds varhat6 koltsége: ................. Ft
Kelt, Simagorongyos, ............... EV e hénap ............... napjan

alairas



Cégnév
1000. Simagorongyos, M. u. .

ATUIITOLL, «ovviiiiieieie ettt e e ee e e e e e e e e et e e e eeeeeeeeseataraeeeeeeeeeeeassraaeeeaaeeenns (név)
......................................................................................................................................... (cim)
szam alatti lakos, mint a .......cc.ccceevveeenneennnne. £aJU, oo fajtaja
............................ IVATT, coeeeeeeeeeenieeesieeeneee o KOTU, e, JEZY,
..................................................................................................................................... bélyegt,
altalam... e ..Ft-ban, AZAZ e forintban
meghatarozott forgalm1 (potla51) erteku allat tulajdonosa az aldbbi gydgykezelési/miitéti
beavatkozds elvégzését kérem a ............ (cégnév) éllatorvosaitol:

A gybgykezelési/miitéti beavatkozds megnevezése, Jellege: ......ooovvmiiiniiiiiniiiiniieiieeeeeeeee,

Elismerem, hogy az altatassal illetve a gyogykezelési/miitéti beavatkozdssal jaré kockazatokra
A e (cégnév) dllatorvosa felhivta a figyelmemet, az dltala elmondottakat megértettem €s
tudomadsul vettem, a fentiek ismeretében kérem a beavatkozas elvégzését.

Tudomadsul veszem, hogy az dllatorvos a szakmai tevékenysége (gydgyité-megeldzo
tevékenység) varhaté eredményének bekovetkezéséért feleldsséget nem véllalhat, tokéletes
eredményt (pl. teljes kori immunvédelmet, biztos és teljes felgydgyuldst stb.) nem
szavatolhat.

A (cégnév) érvényes szakmai feleldsségbiztositasi szerzddéssel rendelkezik,
amelynek alapjan a gazdasdgi tdrsasdgot a hatdlyos magyar jogszabdlyok alapjan terheld
kartéritési kotelezettséget a biztositd a biztositasi feltételekben rogzitett modon és mértékig
vallalja at.

Az elvégzend? éllatorvosi beavatkozas varhatd koltsége: ............ccoovviiiiiiiiiiienieeenn.. B

AZAZ. it forint.

alairas (allattartd, tulajdonos)



