Nieptodnos¢ u kocurow w praktyce klinicznej
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Koty naleza do zwierzat sezonowo poliestralnych,
przejawiajacych z reguty aktywnosc¢ rozrodcza
przez czes¢ roku, co jest u tego gatunku warunko-
wane dtugim fotoperiodem. Te sezonowos$¢ przeja-
wiaja gtéwnie samice. U kocuréw wptyw sezonu nie
jest znaczny, mozna wiec uznac, ze pozostaja ptodne
przez caty rok. W warunkach naturalnych kojarzenie
odbywa sie w sposdb niekontrolowany i kotka w rui
moze by¢ kryta przez rézne samce. Liczebnos$¢ popu-
lacji kotéw wolno zyjgcych w wielu obszarach $wiata
uchodzi za nadmierna i jednym z gtéwnych proble-
mow jest jej ograniczanie przy uzyciu r6znych me-
tod antykoncepcji. Zgota odmienne podejscie istnie-
je whodowli kotow, gdzie rozrdd jest podstawowym

sposobem uzyskiwania okre$lonych celéw hodow-
lanych oraz profitéw. Reprodukcja prowadzona jest
za pomocg indywidualnego doboru par, z dgZeniem
do uzyskania pozadanych cech u potomstwa. Nale-
zaloby zatem skuteczno$¢ takiego kojarzenia (uzy-
skanie miotu) rozpatrywac¢ w kontekscie obojga
zwierzat — kotki i kocura. Krycie naturalne owocu-
je, podobnie jak u innych gatunkéw, ptodnoscia na
poziomie 70-80% (1, 2, 3, 4). W pozostatych przy-
padkach wystepujg wiec trwate lub przej$ciowe pro-
blemy reprodukcyijne.

U ludzi nieptodno$¢ dotyka okoto 15% par na catym
$wiecie. Stwierdzono, ze mezczyzni sg wytgcznie od-
powiedzialni za 20-30% przypadkéw nieptodnosci,
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natomiast przyczyniaja sie do 50% wszystkich przy-

padkéw (5). Zatem udziat czynnika meskiego jako

przyczyny niepowodzen w naturalnym rozrodzie
jest znaczacy, czego oczywiscie nie mozna pomijaé

u innych ssakow, w tym kotow (6).

Wsrdd przyczyn nieptodnosci szczegdlne miej-
sce zajmuja takie wady wrodzone, jak wnetrostwo
oraz inne zaburzenia rozwoju pici (w tym wptywa-
jace na strukture i czynnos$¢ jader), okreslane tacz-
nym mianem DSD (disorders of sex development).
Te zagadnienia nie stanowia tresci niniejszego ar-
tykutu, ktéry koncentruje sie na problemach doty-
czacych kotéw bez widocznych wad gonadalnych.
Sposrdd innych przyczyn nalezy w diagnostyce nie-
ptodnosci uwzglednia¢ zakazenia (testy w kierun-
ku chordb wirusowych — biataczki, nabytego nie-
doboru immunologicznego, zakaznego zapalenia
otrzewnej), choroby ogodlne (analizy krwi i moczu)
oraz zaburzenia czynno$ci gruczotéw dokrewnych
(oznaczenia hormonalne; 7, 8).

Wyréznia sie dwie podstawowe formy nieptod-
nosci meskiej, a mianowicie niemoznos$¢ pokrycia
(niezaleznie od jakosci nasienia) — impotentia coeun-
di oraz niemozno$¢ spowodowania cigzy (pomimo
prawidlowego pokrycia) — impotentia generandi. Na-
lezy bra¢ pod uwage wiek i uzytkowanie rozptodowe
kocura. Obnizong ptodno$¢ notuje sie u zwierzat sta-
rych oraz nadmiernie eksploatowanych (ponad czte-
ry krycia dziennie). U takich osobnikéw parametry
nasienia moga by¢ ponizej normy (6). Podobnie koty
mlodociane bywaja czasowo nieptodne. Pewne ce-
chy dojrzatosci ptciowej mozna zaobserwowac w ba-
daniu klinicznym. Koty dojrzewaja piciowo miedzy
7.a12. miesigcem zycia. Wcze$niej istnieje potgcze-
nie pracia z napletkiem w postaci fatdu zotedziowo-
-napletkowego, ktéry zanika dopiero pod wptywem
androgenéw. Dopoki wspomniany fatd (wedzidetko)
istnieje, pracie nie ma mozliwo$ci wysuniecia sie cat-
kowicie z jamy napletka. Androgeny powoduja tak-
ze formowanie sie kolcéw na powierzchni blizszych
2/3 pracia (7). Sa one widoczne po wyeksponowa-
niu pracia z napletka. Jadra powinny znajdowac sie
w mosznie. Sg one kuliste lub lekko eliptyczne, po-
dobnej wielko$ci, przesuwalne, o sprezystej konsy-
stencji. Przydatne w ich ocenie jest badanie USG (7).
Przeprowadzone przy tym pomiary jader nie wy-
daja sie by¢ istotne dla oceny ptodnosci, jednak gdy
s powtarzane co pewien czas, mogq wskazywac na
zmiany zachodzace w gonadach, w tym zanikowe.

Mozna tez klasyfikowa¢ nieptodnos¢ jako pierwot-
ng (wrodzong) i wtdrng (nabytg). Pierwsza z nich do-
tyczy kocurdw, ktdre od poczatku uzytkowania roz-
ptodowego nie byly w stanie da¢ potomstwa, druga
natomiast oznacza utrate ptodnos$ci u osobnika, kt6-
ry wczesniej byt ojcem.

Prochowska i Nizanski proponujg nastepujacy
spos6b wstepnego rozpoznania mozliwej przyczy-
ny nieskutecznego krycia (9):

1. Czy problem wystepuje przy kojarzeniu takze z in-
nymi kotkami? Czy kotki zostaty skutecznie po-
kryte przez innego kocura?

TAK — problem dotyczy badanego kocura

NIE — problem moze dotyczy¢ kotki
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Tomcat infertility in the clinical practice

Max A.

Feline population fertility ranges the level of 70-80%. It means that in breeding
some matings remain ineffective. The problem of infertility is difficult and
multifactorial. It may concern the female, the male, the mismatch of partners
or the inadequate organization of mating. The failures coming from the tomcat
should be considered in two categories, as the inability to mate the queen or the
inability to induce a full-term pregnancy. This article presents selected issues

from the clinical point of view.
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2. Czy kocur wczeéniej sptodzit potomstwo?
TAK — problem nabyty
NIE — mozliwa wada genetyczna lub inna wro-
dzona
3. Czykocurwykazuje zainteresowanie ptciowe kotka?
TAK — normalny poped ptciowy
NIE — poped ptciowy obnizony lub brak popedu
4. Czy zaobserwowano odbyte krycie (np. reakcje
pokopulacyjng kotki)?
TAK — prawdopodobny problem z jakoScia nasienia
NIE - brak kopulacji

Impotentia coeundi

O zaburzeniach krycia mozna mowi¢, gdy sg spet-
nione warunki umozliwiajace kopulacje. Nalezy przy
tym uwzgledni¢ uwarunkowania psychiczne i so-
cjalne, ktére moga miec nieraz znaczenie decyduja-
ce. W obrebie niektérych ras pdzno dojrzewajacych
na wtasciwe przejawy popedu piciowego czeka sie
do 2-3 lat (10). Miejsce krycia powinno by¢ na tery-
torium akceptowanym (wtasnym kocura), poniewaz
samce w nieznanym $rodowisku moga sie czué nie-
pewnie, badz tez skupiad sie na jego rozpoznawaniu
i ewentualnie znakowaniu. Takze kotki, zwtaszcza
lekliwe i nieufne bytoby dobrze zaznajomi¢ zawcza-
su z miejscem przysztego krycia.

Oile u pséw pomoc przy kryciu bywa czesto sku-
teczna, u kotoéw z powodoéw anatomicznych i cha-
rakterologicznych dazy sie do naturalnej kopulacji,
bez udziatu cztowieka. Zaburzenia krycia moga by¢
spowodowane niedostatecznym popedem ptciowym
(libido sexualis) lub przyczynami mechanicznymi.
Zahamowany poped piciowy lub jego brak moze wy-
stapi¢ u kocura, ktéry weze$niej doswiadczyt agre-
sji ze strony kotki. Czasem moze wystgpi¢ niedopa-
sowanie osobnikow, co uniemozliwia pokrycie kotki
wyznaczonym samcem, wobec ktérego kotka beda-
caw ruinie wykazuje odruchu tolerancji, przyjmuje
natomiast innego kocura (11). Istotna role w przeja-
wianiu odruchéw ptciowych odgrywa doswiadcze-
nie, stad najczesciej mozna sie spodziewac proble-
moéw przy kojarzeniu samca z samica, gdy zadne
z nich dotychczas nie kopulowato.

Jedna z przyczyn zaburzonego popedu piciowe-
go bywa zbyt niskie stezenie testosteronu, ale zda-
rza sie takze dziedzicznie niski poziom libido przy
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normalnym stezeniu testosteronu we krwi (9). Z uwa-
ginaznaczng zmiennos¢ pojedynczy pomiar steze-
nia krazacego testosteronu u kotéw z zaburzonym
popedem piciowym nie jest diagnostycznie przy-
datny. Zaleca sie wiec zastosowanie testu stymula-
cji przy uzyciu GnRH lub hCG. Po wstepnym pobra-
niu krwi podaje sie domigsniowo analog GnRH, np.
25 pg gonadoreliny lub hCG w dawce 250 j.m. i po
dwéch godzinach pobiera druga probke krwi. Wy-
razny wzrost stezenia testosteronu w prébce dru-
giej w poréwnaniu do pierwszej wskazuje na dobre
dziatanie osi podwzgdrzowo-przysadkowo-gona-
dowej (10, 12). Zastosowang przed kryciem stymula-
cje podnoszaca stezenie endogennego testosteronu
mozna wykorzysta¢ do poprawy popedu piciowego
kocura. Nie poleca si¢ natomiast uzywania samego
testosteronu, gdyz moze on zahamowac wydziela-
nie GnRH i LH, co wstrzyma sekrecje endogenne-
go hormonu przez komoérki Leydiga w jadrach (10).
Przyczyny mechaniczne wynikajg z zaburzen roz-
wojowych lub nabytych narzadu kopulacyjnego, ale
moga takze by¢ skutkiem zdarzen niepatologicz-
nych, jak okrecenie sie sierSci wokét pracia u kotéw
dtugowtosych (6, 11). Przyktadem wad budowy pra-
cia i napletka jest wedzidetko przetrwate (frenulum
persistens; 13, 14). Gdy proces jego zanikania pod-
czas dojrzewania ptciowego jest zaburzony, pozo-
staje ono jako struktura przetrwata, powodujaca
zagiecie wierzchotka Zotedzi pracia. MozZe wystepo-
wac bezobjawowo lub powodowac $wiad, lizanie, za-
palenie skory, trudnosci w kryciu i obnizony poped
piciowy. Leczenie polega na przecieciu tego tacznot-
kankowego pasma. Niekiedy przetrwate wedzidet-
ko moze ulec samoistnemu peknieciu, jak to opisano
u 7-miesiecznego kota (15). Inng rzadka wada roz-
wojowa pracia jest spodziectwo (hypospadias), kie-
dy cewka moczowa zamiast na wierzchotku pracia
otwiera sie na jego brzusznej powierzchni. Przypad-
ki takie bywaja opisywane, nieraz tgcznie z innymi
wadami (16, 17). Wiekszo$¢ kotow ze spodziectwem
wykazuje aberracje chromosomowe (9, 18).
Zaburzeniem wrodzonym lub nabytym jest stu-
lejka (phimosis). Moze prowadzi¢ do wtérnych zapa-
len. Wéréd objawdw dominuja zaburzenia wydalania
moczu (stanguria, pollakiuria, hematuria), obrzek
napletka, maty lub niewidoczny otwor napletka.
Rzadkim powiktaniem moze by¢ utrudnione cofnie-
cie pracia do napletka, czyli zatupek. Stulejke leczy
sie chirurgicznie. Najczesciej skutecznym zabiegiem
jest plastyka napletka polegajaca na poszerzeniu jego
ujécia przez wyciecie klinowatego fragmentu i po-
faczenie ipsilateralnych brzegéw btony §luzowej ze
skdra. Czasem, gdy istnieja zrosty w tej okolicy, ko-
nieczna moze by¢ uretrostomia (19, 20, 21, 22). Obraz
kliniczny podobny do zatupka moze by¢ spowodowa-
ny priapizmem, czyli przewlektym wzwodem pracia.
Przyczyny tego stany sg czesto nieznane. Wymienia
sie m.in. miejscowe zaburzenia krazenia krwi, prze-
byte urazy, podtoze neurologiczne, reakcje poleko-
we. Leczenie powinno by¢ wdrozone szybko z uwa-
gina mozliwe grozne powiktania z martwica pracia
wiacznie. W zaleznos$ci od stanu i przy czym stosu-
je sie metody zachowawcze — fizykalne i manualne,

leczenie farmakologiczne (przeciwbdlowe, przeciw-
zapalne, przeciwzakrzepowe, neutralizujace dziata-
nie substancji podejrzewanych o wywotanie priapi-
zmu, usprawniajace odptyw krwi z ciat jamistych).
Czesto stosowane sa metody chirurgiczne, od nacie-
cia pracia i ewakuacji skrzep6w krwi do uretrosto-
miii amputacji pracia (23, 24, 25).

Do choréb nabytych nalezg tez zapalenia i no-
wotwory. Dotyczy¢ moga jader, najadrzy, gruczo-
tu krokowego, pracia i napletka. Niekiedy z powodu
dokuczliwosci, bolesnosci lub lokalizacji utrudnia-
ja albo uniemozliwiajg krycie. Choroby aparatu ru-
chu, w szczegdlnosci w obrebie miednicy, konczyn
miednicznych czy kregéw ledzwiowych, powodujac
bodl, moga uniemozliwié krycie. Takze bolesne cho-
roby jamy ustnej, np. zebdw lub dzigset (zapalenie),
uniemozliwiajace kocurowi chwyt zebami za kark
kotki — co jest naturalnym odruchem podczas ko-
pulacji — moga obniza¢ zdolnos¢ krycia (6, 7). Le-
czenie tych chordb jest przyczynowe.

Impotentia generandi

Jezeli pomimo prawidtowo przeprowadzonego krycia
nie otrzymuje sie potomstwa, nalezy odr6zni¢ brak
cigzy od obumieralnos$ci zarodkowej. Stad jako po-
stepowanie pierwszoplanowe jawi sie jak najwcze-
$niejsze badanie na cigze. Jej stwierdzenie, a na-
stepnie brak wskazuje na $§mier¢ zarodkowa, ktdrej
przyczyny sa zroznicowane i trudne do rozpozna-
niaw praktyce klinicznej. Narzedziem z wyboru jest
tu ultrasonografia, bo chociaz badanie palpacyjne
w kierunku ciazy jest mozliwe juz od 15. dnia po po-
kryciu, to jednak dla wysokiej wiarygodnosci dia-
gnozy zaleca sie p6zniejsze terminy, a mianowicie
po 20. dniu (14, 26). W badaniu USG istotnym czyn-
nikiem jest dobér sondy. O ile glowice o czestotli-
wosci 5—7,5 MHz dajg szanse rozpoznania cigzy od
ok. 17. dnia, to te emitujace ultradzwieki o czestotli-
wosci 10—-12 MHz mozna uzywac od 10.—11. dnia (27,
28). Nalezy mie¢ jednak $wiadomos¢, ze im wcze$niej
przystepuje sie do badania, tym wigksze istnieje ry-
zyko btednej diagnozy, zwlaszcza negatywnej, dla-
tego tez takie badania trzeba powtarzac. Brak cig-
zy wskazuje na to, ze prawdopodobnie nie doszlo do
zaptodnienia. W takiej sytuacji nalezatoby oznaczy¢
stezenie progesteronu we krwi kotki, aby stwierdzi¢
przebytg owulacje lub ja wykluczy¢. Wysokie war-
tosci (kilka — kilkanascie ng/ml) wskazuja na obec-
nos$¢ ciatek zo6ttych, co potwierdza owulacje, zmniej-
szajac tym samym mozliwos$¢, ze przyczyna braku
cigzy jest po stronie kotki. Jezeli jednak dochodzi do
utraty cigzy przed jej rozpoznaniem, nie ma mozli-
wosci odrdznienia tego stanu od braku zaptodnienia.

Poszukiwanie przyczyn nieptodnosci u kryjace-
go kocura zawiera w sobie ocene nasienia. Jego po-
bieranie, jak tez interpretacja wynikéw badania s3
trudniejsze niz u pséw. U samca niewytrenowanego
uzycie sztucznej pochwy jest mato skuteczne. Elek-
troejakulacja wymaga posiadania specjalistyczne-
go sprzetu, a ponadto jest skuteczna na poziomie
50—-60% (29). Wspoiczesnie metoda numer jeden jest
pozyskiwanie nasienia za pomoca zglebnikowania
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cewki moczowej po znieczuleniu medetomidyna.
Procedura pobierania nasienia i jego ocena zostaty
doktadnie przedstawione w réznych publikacjach (7,
9), takze w polskim pi$miennictwie (30). Ocena na-
sienia kotowatych jest trudna z uwagi na jego nie-
wielkg iloé¢ i znaczne indywidualne zréznicowanie
podstawowych parametréw, w szczegdlnosSci w za-
kresie morfologii plemnikow, ktérych znaczny odse-
tek odbiega od powszechnie uznanych kryteriéw, co
niekoniecznie przektada sie bezposrednio na ptod-
nos$¢. Jednorazowy wynik badania sugerujacy zia ja-
ko$¢ nasienia nie moze by¢ uznane za rozstrzygaja-
cy dla oceny ptodnosci kota. Wskazana jest ponowne
badanie po kilku dniach. Poza tym trzeba pamietac,
ze niekorzystne parametry nasienia moga wigzaé
sie z nieptodno$cia czasowa. Jezeli doszto w wyni-
ku choroby ogdlnej lub miejscowej do zaburzen sper-
matogenezy, to nasienie moze ponownie uzyskac
zdolnos¢ zaptadniajaca dopiero po jednym lub kil-
ku cyklach spermatogenezy, z ktérych kazdy trwa
ok. 7 tygodni (9, 14).

Szczegoblng przyczyng nieptodnosci, ktéra nie
musi by¢ zwigzana z niemozno$cig krycia ani zi3 ja-
ko$cig nasienia, moze by¢ wytrysk wsteczny (eiacu-
latio retrograda). Nasienie, zamiast zmierzac ku uj-
Sciu cewki moczowej, trafia do pecherza moczowego.
Zjawisko to wystepuje u mezczyzn, a takze u sam-
cOw zwierzat, w tym kotéw, zaréwno przy pobiera-
niu nasienia, jak tez po naturalnym kryciu. Stwier-
dza sie to, badajac mocz pozyskany przez punkcje
pecherza moczowego (13, 31). Pewna liczba plem-
nikéw jest normalnie obserwowana w moczu, na-
tomiast utrata tg drogg znacznej czesci lub catosci
ejakulatu moze by¢ przyczyna nieskutecznego kry-
cia. Moze sige tak zdarzy¢ np. przy zakazeniach drég
moczowych lub wystepowaniu kamieni moczowych
(6). W leczeniu mozna prébowaé sympatykomime-
tykéw, wzorujac sie na polecanych dla pséw, jak fe-
nylopropanolamina (3 mg/kg per os) lub pseudoefe-
dryna (3—5 mg/kg per os) podawane na trzy, jedna
i p6t godziny przed kryciem (32).

Podsumowanie

Nieptodno$¢ u kotdw stanowi ztozone zagadnienie,
poniewaz jej przyczyny sa wieloczynnikowe. Zabu-
rzenia reprodukcyjne wystepujg u osobnikow obu ptci.
Doktadny wywiad jest pomocny we wstepnej kwalifi-
kacji problemu, ze wskazaniem na samice, samca lub
konflikt dotyczacy wybranej pary. Czes¢ przeszkod
mozna usunaé¢ metodami organizacyjnymilub me-
dycznymi. Niektére wady koryguje sie chirurgicz-
nie. W pewnych sytuacjach pomocny moze by¢ roz-
r6d wspomagany, ktérego rozwdj w ostatnich latach
nabrat duzego przyspieszenia.
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