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A reprodukcid élettani szabdlyozdsa és eredményes-
sége (ciklusosséag, ovulécié, embrié-megmaradds stb.)
meghatdrozé a tejhasznl tehenek termékenysége és
életteljesitménye szempontjabdl. E finoman hangolt
rendszert azonban kulénféle szaporoddsbiolégiai
betegségek, valamint vemhességhez/elléshez kap-
csolodd szévédmények veszélyeztethetik, amelyek

nemcsak goazdasdgi veszteséget okoznak, hanem

A kulénféle szaporoddsbioldgiai problémdk jellem-
z8en a tehenek ivari/tejtermelési ciklusanak egy-egy
meghatdrozott szakaszdhoz kéthetdk. Eredetik szerint
fertéz6, hormondlis vagy periparturdlis jelleglek
lehetnek; megjelenésuk és az érintett szervrendszer
alapjén pedig hdrom fé csoportba sorolhatdk: 1. méh-
és ivarszervi fertézések, gyulladdsok; 2. petefészek-
mukddési zavarok; valamint 3. vemhességi és ellés
kérali megbetegedések, szévédmények.

E problémdk gyakran

egyutt jelentkeznek, és

Osszetett mechanizmusokon keresztll rontjgk a

fertilitast, illetve kdzvetett hatdsuk révén a tejtermelés

Szakérté

munkatarsunk irasa
Allattenyésztési
Teljesitményvizsgdlo Kft.

kdzvetve a tejtermelés oOkoldgiai ldbnyomat is
noévelik. Mindezek tukrében jelen irGs néhany gyakori
rendellenességen keresztll azokat a genetikai szelek-
cids lehetéségeket mutatja be, amelyek a betegség-
kockdazat csékkentésével az enterdlis CH, -intenzitas
(tehat az egységnyi termelt tejre jutd CH,-kibocsatas)

mérsékléséhez is hozzdjdrulhatnak.

csdkkenéséhez is hozzdjarulhatnak. Kialakuldsukban

az dllat immunrendszerének aktudlis dllapota,

valamint a kérnyezeti és menedzsmenttényezék
(példaul a héstressz vagy az elléskori higiénia) mellett
szerepet jatszik a genetikai hajlom is. Ez utébbira
egy jol dokumentdlt példa Nebel (1994) vizsgdlata:
a  petefészekcisztds tehenek  lanyivadékaiban
Iényegesen magasabb a cisztaképzédés gyakorisdga
(27%), mint az ilyen elézmények nélkuli egyedek

utédaindl (9%).

A tovébbiakban a metritis (ellés utani akut méhgyul-
ladas), az endometritis (krénikus méhnyalkahartya-



gyulladds), a petefészekcisztdk, a nehézellés, az
ikervemhesség, a  magzatburok-visszamaradds
RFM) és a korai

embriéelhalds témakdrét tekintjuk at, bemutatva

(retained foetal membranes,

a genetikai szelekcid6 szerepét e problémak
visszaszoritdsGban és az enterdlis CH, -kibocsatds

kozvetett mérséklésében.

A méhgyulladéas (metritis, endometritis) a tehenek
egyik leggyakoribb szaporoddsbioldgiai megbete-
gedése. A metritis a méhfal teljes vastagsagat
érintd, toébbnyire akut gyulladdsos folyamat, mig
inkGbb a
(endometriumra) korlatozédik, és elhuzédé lefolydsa.

az endometritis méhnyalkahartyara
Mindkét korforma déntéen az ellést kdvetd iddszakban
alakul ki, amikor a méhnyak dtmenetileg nyitott, és a
méh nydlkahdartydjanak gyengult helyi immunvédel-
me el8segiti a kérokozdk méhuregi megtelepedését
és elszaporoddasat. A fertézés kockdazatat néveli a
RFM, a nehézellés, az ikervemhesség, valamint a nem
megfeleld ellési higiénia.

A klinikai metritis eléforduldsi
dlloméanyokban

arédnya tejhasznd
10-20%,
endometritisé akdar 40-50% is lehet (Sheldon és

jellemzéen mig oz
mtsai, 2009). A méhgyulladds rontja a vemhesulési
ratat, meghosszabbitja az elléskézi intervallumot, és
noveli a selejtezési kockdzatot. Klinikai formdéiban a
csokkent takarmanyfelvételhez tarsuld, korai laktécids
tejhozam-elmaradds a teljes laktacids teljesitmeényt is
visszaveti (Putz és mtsai., 2015).

A petefészekcisztak kialakuldsdnak lényege, hogy
a domindns tuszé (vagy annak luteinizalt formaja)
ovulacié nélkul, folyadékkal telt képletként perzisztdl,
hormondlis cikluszavart idézve el6. A hattérben
gyakran a hipotalamusz-hipofizis-petefészek hormo-
ndlis szabdlyozdséanak zavara, illetve az ovuldciéhoz
szUkséges LH-csUcs elmaraddasa dall, amelyeket
a negativ energiomérleg, a stressz és bizonyos
anyagcserezavarok tovabb sulyosbithatnak (LH: lute-
iniz&l6 hormon; Opsomer és mtsai., 1998).

Tejhasznu dllomdanyokban a petefészekcisztak klinikai
eléfordulasi ardnya jellemzéen 5-15%, dm érzékenyebb
diagnosztikai modszerek alkalmazasaval és a
szubklinikai esetek feltardsaval a valds eléfordulds ezt
jelentésen meghaladhatja (Putz és mtsai, 2015; Parker
Gaddis és mitsai, 2016). A cisztdk kévetkeztében
cso6kkenhet az ivarzdasi aktivitas, vagy akar teljesen el is

maradhat azivarzds, elhdzédhat az Gjratermékenyulés,

és alacsonyabb lehet a vemhesulési arény — mindezek
pedig a szervizperiédus(ok) megnyalasan keresztil az
életteljesitmény romlasdhoz vezetnek.

A nehézellés (dystocia) az ellés elhGzédé lefolyésat,

illetve kézi vagy eszkdzds beavatkozdst igényld
komplikaciéjat jelenti. Elséborjas tehenek esetében
10%-ot,

azonban tébbnyire 5% alatt marad (Atqshi és mitsai,,

gyakorisdga elérheti o dllomanyszinten
2011). Kockézatat néveli a nagy magzattémeg, a kis
anyai testméret, az ikerellés, valamint a bikaborjak
nagyobb arénya. A nehézellés gyakran egyutt jar a
borjak csékkent vitalitdsaval és a holtellések szamanak
emelkedésével, mig a teheneknél késleltetheti az
ellés utani elsé ivarzdst, rontja a vemhesulést, és
elnydjtja a szervizperidédust. Termelési szempontbdl
laktacionként akar 100-150 kg tejhozamcsokkenést
is okozhat, és kedvezdtlenul befolydsolja a tejzsir- és
tejfehérjehozamot (Gaofor és mtsai, 2011; Atashi és
mtsai, 2012; Tsaousioti és mtsai, 2024). A dystocia a
selejtezési kockdzatot is ndvelheti, kuldndsen ellési
sérulés, bénulds vagy medddség esetén (Brunsd és
Abbeloos, 2022).

Forras: Scott, 2010 (NADIS)

Az ikervemhesség a holstein-friz dallomdnyokban

viszonylag ritka jelenség, eléforduldsa azonban

emelkedd tendencidt mutat. Legfébb kockézati
tényezdje a kettds ovuldcié, amely a nagy tejtermelési
potencidllal rendelkezé allomanyokban — kuldéndsen
intenziv takarmanyozdas és hormonkezelési programok
(példaul ovulaciészinkronizalds) alkalmazdsa mellett
— gyakrabban fordul eld. llyen kérulmények kdzoétt az
ikervemhesség ardnya jellemzéen 2-5% (Guadagnini
és mtsai, 2025), de gyakorisdga a tehenek életkoraval
és ellésszdmaval tovdbb néhet, ami az ovuldcids
dinamika életkor- és paritdsfuggd sajatossagaival

magyardzhato.
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Szakirodalmi adatok szerint (Lucy, 2001; Pryce, 2004;
Roxstrém, 2001) a kettds ovuldcié és az ikervemhesség
valdsa hozhaté a

gyakoribbd 6sszefluggésbe

tejtermelési potencidl szelekcidé révén bekdvetkezett

gyors
szaporoddsbiolégiai és metabolikus szabdlyozdsa

ndévekedésével, amelyhez az allatok

nem alkalmazkodott maradéktalanul.

Az ikervemhesség dltaldban révidebb vemhességi
idbvel, nehézelléssel, RFM-mel és nagyobb holtellési
arannyal jar egyutt. Ha az ikerpar kulénbdzé nemd,
az Uszéborjak talnyomé tébbsége (~90%) freemartin,
vagyis a him magzat méhen beltli hormondlis hatasai
miatt terméketlen, igy tenyésztési szempontbél kiesd
egyednek minésul. Guadagnini és mtsai.-nak (2025)
vizsgdlatdban az ikerellést kdévetd laktacidban a
tehenek 305 napos tejtermelése datlagosan 200-
220 kg-mal csékkent, romlott a vemhesulési ardny,
kitolodott a szervizperiddus, és emelkedett a selejtezési
kockdazat; a laktécid elsé 60 napjdn beluli kiesési ardny
(selejtezés és elhullas) 17% volt, szemben a normadl

ellések 8%-daval.

RFM esetében az ellést kdvetd 12-24 6ran belll nem
kévetkezik be a magzatburok természetes levalésa
és spontdn Urulése. El6forduldsi ardnya a tejhasznu
dllomanyokban jellemzéen 5-10%; a tdbbszdr ellett
tehenek érintettsége nagyobb. Ez a rendellenesség —
mivel fokozza a posztpartum gyulladdsos folyamatok
kockdzatat — kedvezdtlenul befolydsolja a fertilitasi
mutatdkat, és nodveli a selejtezés valdszinlségét.
Kialakuldsdban tébb tényezd is szerepet jatszhat,
példaul a nehéz- vagy ikerellés, a vetélés, kuldénféle
anyagforgalmi és immunzavarok, tdpanyaghiényok,
valamint a genetikai prediszpozicid. A kedvezdtlen
kdvetkezmények sokszor egymdsra épulé maobdon,
a nehézellées—RFM—metritis  ,lancolat”  részeként
jelentkeznek, hatésuk pedig 6sszeadddik: az érintett
dllatok 305 napos tejtermelése akdr tébb szdz kilo-
grammal is elmaradhat az egészséges egyedekétd,
kuldndsen elhtz6dd méhgyulladés esetén (Mahnani

és mtsai, 2022).
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A korai embriéelhalds a megtermékenyulést kovetd
1-6 héten belUlivehemvesztést jelenti, amikor azembrid
(iletve a korai magzati struktarak) fejlédése ledil.
Tejhasznl szarvasmarhdk esetében gyakori jelenség:
egyes becslések szerint (Teja és mtsai, 2024; Albaaj és
mtsai, 2022) a megtermékenyitett petesejtek 25-40%-
a nem marad fenn. A kivalté okok kézétt a méh vagy
a petevezeté nem megfeleld dllapota, hormondlis
és anyagcserezavarok, kornyezeti stresszhatdsok
(példaul héstressz), valamint 6rékletes genetikai
tényezdk egyardant szerepelhetnek. Ez utdbbiak kézul
kiemelhetdk az dn. letdlis recessziv haplotipusok
(példaul HH1-HH7), amelyek homozigéta allapotban
az embrid életképességének sulyos romldséahoz
vezetnek. Amennyiben a tehén és a termékenyitd bika
azonos letdlis haplotipus hordozéja, az embrié nagy
valdsziniséggel a vemhesség korai szakaszéban
elpusztul. Mivel ez gyakran még a vemhesség
rutinszerd diagnosztizalasa elétt bekdvetkezik, az Gjboli
ivarzds sikertelen termékenyités benyomasat keltheti.

A korai embribelhalds kévetkeztében gyakoribbd
valik az ismételt inszemindlds, né az Ures napok
szdma, és emelkedik a medddség miatti selejtezés
kockdzata. Mindez a szervizperidodus és ezdltal a két
ellés koézoétti idd meghosszabboddséhoz vezet, ami
dllomanyszinten a kisebb tejhozamd, ,kései laktacios”
napok felhalmozéddasat eredményezi.



A targyalt, reprodukcidval és elléssel 6sszefliggd
rendellenességek egyik kdzos jellemzdje az alacsony
oroklédhetéség (Iasd a tébldzatot), ami azt jelzi,

hogy
tartastechnologiai

kialakulasukat elsésorban  kdérnyezeti és
tényezék alakitjgk. Ugyanakkor
tejhaszna  dllomdanyokban  kimutathatd  o6rokletes
variabilitds mind a hajlam, mind az ivari szervek
regenerdcios képessége tekintetében (Putz és mtsai,,
2015; Parker Gaddis és mtsai, 2018). Ez arra utal, hogy
a szaporoddsbiolégiai és periparturdlis problémak

kockdazata - bér csak korlatozott mértékben — genetikai

Metritis/endometritis 0,02-0,04
Petefészekcisztak 0,03-0,05
RFM 0,03-0,09
Nehézellés 0,03-0,20
Ikervemhesség/ikerellés 0,01-0,05
Korai embriéelhalds 0,02-0,03

A fenotipusadatok megbizhatd gytjtése kuldndsen
nagy kihivast jelent olyan rejtetten jelentkezé, nehezen
detektalhatd reprodukcids problémdak esetében, mint
a korai embriéelhalds vagy vetélés. A dokumentacid
pontatlansdga sokdig akaddlyozta ezek bevonasat
a szelekciés programokba. Napjainkra azonban a
vetélések szisztematikus nyilvantartdsa, valamint a
(pregnancy-

vemhességspecifikus  glikoproteinek

associated  glycoproteins, PAG-ok) tejmintakbol
torténé meghatdrozédsa olyan G adatforrédsokat
biztosit, amelyek lehetévé teszik e jelenségek

genomikai kockdzatdnak eldérejelzését. A PAG-alapu
informaciok integrdlasa a tenyészértékbecslési mo-
dellekbe varhatéan tovébb néveli majd a szelekcid
(Ask-Gullstrand  és 2023).
Ugyanez érvényes mds szaporoddsbiolégiai és ellés

pontossagat mtsai.,
kéruli rendellenességekre is: minél kdvetkezetesebb
az esetdefinicid és minél teljesebb az adatgydujtés,
anndl megbizhatdbbd vdlik a genetikai elérejelzés és
eredmeényesebbé a tenyésztési dontéshozatal.

A marker- és haplotipus-alapl megkozelitések szintén
Uj tavlatokat nyitnak a genetikai elérehaladéasban. A
teljes genomra kiterjed6 asszocidcios vizsgalatok mar
tébb olyan kromoszémarégioét feltartak, amelyek részt
vesznek a placentafejlédés, az embribmegtapadds,

Utonis mérsékelhetd. Az alacsony 6réklédhetdség és az
egészségi események rogzitésének valtozd6 minésége
miatt a hagyomanyos tenyésztési mbdszerek ered-
ményessége e téren behatdrolt. Erdemi elbrelépést

a nagy
rendszerek hoztak: a DNS-/SNP-alapl informdaciok

referenciapopulécidkra épulé genomikai

révén mar fiatal dllatok esetében is viszonylag pontos
becslés adhaté az egyes rendellenességekre vald
genetikai hajlamrél, ami lehetéséget teremt a korai
szelekciora. (SNP. single nucleotide polymorphism -
egypontos nukleotidpolimorfizmus.)

Putz és mtsai, 2015; Parker Gaddis és mtsai., 2016
Pryce és mtsai, 1998; Jamrozik és mtsai., 2016
Mahnani és mtsai., 2022

Dematawewa és Berger, 1997; Stefani és mtsai, 2024
Kirkpatrick és Berry, 2024

Ask-Gullstrand és mtsai., 2023

a magzati ndvekedés és az immunvdlasz genetikai

szabdlyozésdban (Sigdel és mtsai, 2021). Az
igy azonositott SNP-k és haplotipusok szintén
beépitheték a tenyészértékbecslési modellekbe,

javitva ezdltal a vemhesulés, az embriomegtartas
és az ellés utdni regenerdcid genetikai elérejelzését.
KGlénods jelentéséglek a mar emlitett embrié- vagy
borjuelhaldst okozd letdlis haplotipusok (HH1-HH7
stb.), amelyek felismerésére a hordozok genotipusa
alapjén van mod; rutinszerd monitorozdsukkal és
a nem kivanatos pdrositasok (hordozé x hordozé)
elkerulésével csokkentheté a genetikai eredeti
embridvesztés és a medddéség miatti selejtezések

arénya.

Tébb tanulmany (Lin és mtsai, 1989; Pryce és
mtsai, 1998; Jamrozik és mitsai, 2016) mérsékelt—
kézepes genetikai kapcsolatot mutatott ki a
szaporoddsbiologiai rendellenességek és az ellés
kéruli szovédmeények koézott, ezért a szelekcid sordn
célszerli ezeket nem elszigetelten kezelni. Mahnani
és mtsai. (2022) példdul a RFM esetében ry = +0,34
kapcsolatot irtak le a nehézelléssel, ry ® +0,32-t a
holtelléssel és ry® +0,25-t az ellés—elsd inszemindldas
kdzoétti idével, valamint az Ures napok szdmaval; az

ikerelléssel ugyanakkor 0-kdzeli korrelécidt taldltak
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(rg = —0,04). Ask-Gullstrand és mtsai. (2023) pedig
szoros, negativ genetikai 6sszefuggést dllapitottak
meg az embridelhalds és a bikdk lanyivadékainak
vemhesulési aranya (daughter pregnancy rate, DPR)
kézott, ami tovabb erdsiti a szelekcids indexek integralt,
tébbtényezés megkdzelitésének jelentéségét.

A modern &sszetett tenyészértékindexek — példaul
az amerikai netté gazdasdagi haszonindex (net merit
index, NM$), a kanadai életteljesitmény-index (lifetime
performance index, LPI), valamint a skandindv északi

A tejtermelés hatékonysdgdt ronté tényezdk -
tébbek kéz6tt a szaporoddsbioldgiai és periparturdlis
rendellenességek - kdzvetve névelhetik az egységnyi
termelt tejre jutdé CH,-kibocsatdst, azaz a CH,-
intenzitdst. esetén a

Reprodukciés problémak

szervizperiddus megnyulik, a tehenek hosszabb
ideig maradnak ,Uresen”, tejtermelésuk visszaesik,
mikézben a takarmdanyfelvételik és az enterdlis CH,-
termelésuk csak minimdlisan csékken vagy vdltozatlan
marad. Ennek kévetkeztében a CH, -kibocsatds kisebb
tejmennyiségre vetithetd, tehdt a fajlagos emisszié
(CH,/FPCM) emelkedik. (FPCM: fat- and protein-
corrected milk — zsir- és fehérjetartalomra korrigdlt

tejmennyiség.) A sUlyos vagy visszatérd egészségi

Osszesitett tenyészértékindex (Nordic total merit,
gNTM) - a tejtermelés mellett a fertilitdsi és egészségi
jellemzéket is integrdljgk. Ennek megfeleléen a
két
aton is csdkkenthetd: egyrészt kdzvetetten, a velUk

szaporoddsbiolégiai  zavarok  eléfordulésa

genetikai kapcsolatban 4llé fertilitasi  jellemzdkre
(példaul a szervizperiddusra vagy a DPR-re) iranyuld
szelekci®é révén, mdasrészt kodzvetlenll, a nemzeti
tenyészértékindexek egészségi részkomponenseiben
szerepld koérképek genetikai kockdzaténak célzott

visszaszoritdsaval.

zavarok rdaddsul korai selejtezéshez vezethetnek,
fokozva az uténpétldasiigényt és az ezzel jard ,Uresjarati”
kibocsatdst — kuléndsen akkor, ha az Gjonnan bedllitott
fiatal egyedek késébb sem tudnak tartésan megfelelni
a termelési és szaporoddsbiologiai kdvetelményeknek.
Ez dllomanyszinten tovabb fokozhatja a CH, -intenzitdst.

Mindent egybevetve, a targyalt egészségi problémak
hatdsa a CH,/FPCM-érték alakulésara jellemzéen
kdzvetett médon, a takarmanyfelvétel- és hasznositds
romlasén, a tejtermelés csdkkenésén, valamint a
selejtezési és dllomanypdtldsi ardnyok valtozdsdn
keresztUl érvényesul. Emiatt az egyes rendellenességek
enterdlis CH,-intenzitdsra gyakorolt direkt hatdsa



jelenleg csak korlgtozottan szédmszerdsithets, és
elsésorban szimuldciés modellek alapjdn becstlhets,
amelyek eredmeényeit nagymértékben befolydsoljak
a kiindulési feltételek. Egyes életciklus-elemzések
azonban arra utalnak, hogy a komorbid (egyidejlileg
fenndlld) egészségi problémak érdemben ndvelhetik
az 1 tonna FPCM-re jutdé CO,e-kibocsatast. (CO,e:
CO,-egyenérték.) Mostert és mtsai-nak (2018, 2019)
szimuldciéi szerint példaul a szubklinikai ketbzis
metritisszel térsulva +33,8 kg Coze/t FPCM, mastitisszel
+63,4 kg CO,e/t FPCM, mig a DA-val +55,8 kg CO,e/t
FPCM tébbletkibocsatassal jarhat. (Mivel az enterdlis
CH
komponense, e

a tejtermelés UHG-terhének meghatdrozo

4
névekmények a CH, -intenzitas
emelkedését is tukrozik.)

=

Forras: lowa State University

Osszegzésképpen tehdt a fajlagos CH,-kibocsatds
mérséklésére két egymdst kiegészitd beavatkozdsi

irGny kindlkozik a szaporoddsbiolégiai tényezékdn

1. Allategészségi dllapot javitasa —
alacsonyabb CH,/

keresztul.
kisebb

FPCM: A szaporoddsbiologiai és az ellés koruli
ritkabb
enyhébb lefoly@sa hozzdjarul a csékkent termelésu/

termeléskiesés —

rendellenességek eléforduldsa, illetve
nem produktiv idészakok réviduléséhez (kevesebb
Ures nap, gyorsabb regenerdcid, kisebb datmeneti
tejhozam-visszaesés stb.). Ennek kévetkeztében az
enterdlis fermentdciobdl szarmazé CH,-kibocsatds
nagyobb tejmennyiségre vetll, és igy a fajlagos
emisszi6 mérséklédik. 2. Allategészségi dllapot
javitasa — kisebb utanpétiasi igény — alacsonyabb
@llomanyszintli CH,-intenzitds: A hosszabb hasznos
élettartam enyhiti a

selejtezési és utanpobtldsi

kényszert, ezért kevesebb Usz6 felnevelésére
és termelésbe dllitdsdra van szlkség. Mivel az
Uszénevelés és az elsd ellésig tartd iddészak alatt
az dallat mar kibocsat enterdlis CH,-t, de még nem
termel tejet, ez a periddus kifejezetten kedvezétlen a
CH,/FPCM arény szempontj@bol. Az Gllomdanypotidsi
igény csokkentésével tehdt a ,termelés nélkuli
emisszid” relativ szerepe visszaszorithatd a tejhasznu
szarvasmarha-populdciékban. (A hasznos élettar-

tam genetikai hatterét a kdvetkezd irasunk targyalja.)

A felhaszndlt forrdsok listdjat terjedelmi korlataink
miatt nem koz6ljuk, az a szerkesztéségben érheté el.




