Egészségiigyi kérdések

A cane corsonak szerencsére nincsenek a fajtara jellemzd specidlis betegségei. Mégis a
kiilonféle dysplazias megbetegedések erdsen terheltté tették az allomanyt.

Azonban azt j6 tudni, hogy ez nem a cane corso betegsége, sajnos minden fajtanal el6fordul,
de leggyakrabban a kdzép- és nagy testii fajtaknal.

A diszplazia sziirések célja az lenne, hogy a betegséget hordozo, de tiinetet nem hordozo
kutyakkal ne tenyésszenek tovabb.

A betegség sziiletéskor nem 4ll fenn, késébb alakul ki — ezért mondjuk, hogy orokletes és
egyben fejlddési rendellenesség.

A betegség kezdetén néhany hetes korban a csipdiziiletben az iziileti nedvek felszaporodnak,
amit az iziileti tok és az egész iziilet ellazuldsa kovet. Ez a folyamat 16 hetes korra lezajlik!
Minél lazabb az iziilet, annal valdszinlibb, hogy a mozgds kézben pontatlanul érintkezo iziileti
feliileteken fokozott terhelés lép fel. Ez az iziiletet alkotd csontokban porclevaldasokat, mikro-
repedéseket okoz, és ezeken a repedéseken keresztiil a csontban levd kalcium ,kicsapodik™ -
ezt hivjak felrakodasnak. Ez a felrakodas innent6l kezdve, folyamatosan ,koptatja” a
combcsontfejet €s a vapat, mintha homok keriilt vola bele, aminek kdvetkeztében a csontok
deformalodnak...

Ez a deformalodas jellemzden csak évek mulva vezet klinikai tiinetekhez, vagy ha a kutyanak
magas a fajdalomtiird kiiszobe, még akkor sem. Eppen ezért fontos a sziirés, hisz a rontgen
kimutatja a rendellenességet akkor is, ha semmiféle tiinete nincs a kutyanak.

Magyarorszagon (és egész Eurdpaban) a nyujtott csipojii rontgenvizsgalatot alkalmazzik.
Ekkor a kutyat enyhe altatasban a hatara fektetik, a hatsé labait pedig kinyujtott helyzetbe
allitjak. Ezzel a rontgenfelvétellel jol lathatova valik a csontok allapota, illetve az un.
Norberg-féle sz6g, ami az iziileti lazasagot mutatja.

1983-t6l kezdve dr Gail Smith és csapata, a Pennsylvaniai Egyetemen egy évtizedes
kutatdmunka eredményeként kidolgoztak egy masfajta sziirési modszert, amit PennHIP-nek
neveznek.

Ennek soran 3 rontgenfelvételt készitenek: egyet a hagyomanyos nyujtott csipdvel, a masik
kettot pedig allo helyzetben, mivel azt mondjak, hogy a kutydk fekvo helyzetben joval kisebb
izlileti lazasagot mutatnak, mint 4116 helyzetben.

Az elso allo felvétel soran a combcesont fejét mélyen benyomjak a vapaba (igy jobban latszik
az iziileti feliiletek konvergencidja): ezt dsszenyomatasi felvételnek hivjak.

A masodik 4ll6 felvétel soran egy specialis berendezés segitségével szétfeszitik a
combcsontokat melynek soran a combcesontfej és a vapa az elérhetd leglazabb allapotot fogja
mutatni:ezt disztrakcios vagy masnéven lazasdgi felvételnek hivjak.

Az 0Osszenyomatasi ¢és lazasagi felvétel soran a combcsontfej koré rajzolhatdé két koriv
kozéppontja eltér egymastodl, ez pontosan mérhetd. Ezt hivjak lazasdgi indexnek.

Ennek értéke minél kisebb, anndl feszesebb a csipdiziilet, és értelemszeriien, minél nagyobb,
annal lazabb.

Tobb mint 20.000 kutya vizsgalata soran az atlagos lazasagi index 0,52 volt.

A 16 hetes korban 0,2 értéknél jobb kutyaknal soha, a 0,7 értéknél rosszabb esetekbdl pedig
mindig csipdiziileti diszplazia alakult ki.

A kettd kozott (tehat 0,2 és 0,7 kozott) a lazasdg mértéke mellett az etetési és mozgatasi



koriilmények hataroztdk meg a betegség kialakulasat.
A lazasagi index megkozelitleg 6roklodik!

Példaul egy 0,5 értékii lazasagi indexszel rendelkezd kutya tartasi koriilményeitdl
fiiggben, a nyudjtott csipdji vizsgalat soran lehet A, azaz mentes, de lehet D, azaz
kdzepes mindsitési is!

Amerikai eredmények alapjan (mivel Eurépaban a PennHIP nem elterjedt vizsgalat!) a cane
corso fajtara vonatkozéan elmondhato, hogy

- 2005-ben 272 vizsgalt egyed atlagos lazasagi indexe 0,64

- 2006-ban 349 vizsgalt egyed atlagos lazasagi indexe 0,63

- 2007-ben 479 vizsgalt egyed atlagos lazasagi indexe 0,62

- 2008-ban 616 vizsgalt egyed atlagos lazasagi indexe 0,62 volt.

Mindez egyértelmlien megmutatja, hogy a corsénal gyakorlatilag minden egyed hordozza a
diszplaziara valo hajlamot, azonban a tartdsi koriilmények helyes alkalmazéasaval megel6zhetd
lenne a betegség sulyos forméjanak kialakulasa.

Osszehasonlitasként néhany mas fajta atlagos lazasagi indexe:
- Pointer: 0,35

— Németjuhasz: 0,4

- Vizsla: 0,41

- Labrador: 0,46

- Boxer: 0,46

- Bullmastiff: 0,5

- Spaniel: 0,55

- Amerikai Staffordshire: 0,58
- Cane corso: 0,62

- Bordeaux-i dog:0,69

Ezek atlag szamok, tehat a fajta egyedei rendelkezhetnek ennél jobb és rosszabb értékekkel is.
Ez az atlag inkabb azt hivatott megmutatni, hogy mennyire nehéz jo, ¢és foleg jot orokitd
kutyat szerezni, és hogy mennyire sok mulik a helyes tartasi koriilményeken!

Mit értiink helyes tartasi koriilményeken?

Roviden: mérsékelt etetést, mérsékelt mozgatast, és nagy-nagy odafigyelést!

Egy kiskutydnak mindig prémium mindségli tapot kell adni, minimum a ndvekedési idészak
alatt (10-12 honapos koraig). A tapoknak mindig van egy etetési Gtmutatdja, mely megadja a
kor és a suly alapjan a napi etetési mennyiséget. Ezt egyfajta irdanymutatasként kell kezelni,
mivel egyedenként eltérhet a napi sziikséglet: figyelni kell a kolydk székletét, amennyiben
higabb, nagy valosziniliséggel nincs sziiksége annyi taplalékra. A kolyok ne legyen kovér,
inkabb vékonyabb legyen, persze nem korosan sovany.

A kondicio helyes megitélésében segithet a tenyésztd!

A tdap Dbeltartalma mindenféleképpen a mérsékelt novekedést tamogassa, tehat



semmiféleképpen ne adjunk 30%-os fehérje tartalmu tapot! A megfeleld tap kb. 26-27 %
fehérjét tartalmaz.

Az etetéshez kapcsolodik még, hogy a kolyok 10 hetes koratdol kb 12 honapos korig
mindenféleképpen adjunk valamiféle zoldkagylo Kivonatot. Ezt por vagy kapszula formaban
is be lehet szerezni.

Kalcium kiegészité addsa prémium tap mellett karos lehet, mivel e tdpokban benne van a
szilkséges mennyiség, igy plusz kiegészitovel csak tuladagolnank azt. Ezzel az a baj, hogy a
tobblet kalcium nem tud kiliriilni a szervezetb6l, hanem beépiil a csontokba, eldeformalva
azokat.

A mozgatdssal kapcsolatban a fo szabaly az, hogy az embernek kell gondolkodnia a kdlyok
helyett: ugyanis a kicsiket nagyon viszi a fejiik, vagyis minden érdekli 6ket, és sajnos gyakran
a végkimeriilésig hajlamosak menni, rohanni.

Ezt nagyon figyelni kell, és nem szabad engedni!

A probléma tipikusan mds kutydakkal valo jaték kozben meriil fel: a kolyok rohanna a
nagy(obb) utan, de a mozgasa még rendezetlen, esetlen, igy hamar elvesziti az uralmat a labai
folott €s esik, kel. Ilyenkor a rendkiviil 1agy, hisz novésben 1€v6 csontok konnyen sériilhetnek,
mikrorepedések keletkezhetnek rajtuk, az iziiletekben levé szalagok pedig nyulhatnak.
Hasonlé probléma adodik abbdl, ha a kolydok benn a lakasban a csuszds feliileteken kezd
szaladgalni (mettlachin, parkettan), ugyanugy el fog esni, mikozben a labai 4-felé cstisznak
szét.

Mindezt nem szabad engedni, hiaba is biibajos vele a hebrencs kiskutya!

A mozgatassal kapcsolatban altalaban a kiskutya csipdjére koncentralunk, pedig 6 honapos
korig a konyok legalabb olyan veszélyes: a konyokiziiletben levd alkarcsontok kb ekkora
forrnak Ossze, igy amig ez a folyamat be nem fejezddik, nagyon kell vigydzni, hogy a
Kiskutya ne ugraljon lefelé 1épcsérol, butorrdl, stb.

A konyokiziilet fejlodésének befejeztét érdemes 6-7 honapos korban ellendriztetni, mivel ha
az alkarcsontok nem forrtak 6ssze, akkor a koztiik levo porc letort, és folyamatosan rongalja a
konydkiziiletet. A letort porcot egy kisebb miitéttel minél hamarabb el kell tavolitani!

Persze a kiskutyanak nagy a mozgasigénye, és a szocializacid miatt sziikksége van mas
kutyakkal is ismerkednie. Mindent lehet, csak mértékkel: ha azt latjuk, hogy a birkozas, a
koz0s szaglaszas atcsapna eszeveszett rohangalasba, a kicsit ki kell emelni a jatékbol — ha
lenyugodott, visszamehet...

Az mindig jol latszik, hogy a kolyok mikor éri el azt a fejlddési stadiumot, amikor
fokozottabban kell rafigyelni: a labak hirtelen hossziva valnak a testhez képest, a mozgas
pedig kajla és esetlen lesz — a kolyok gyakran megbotlik, ha hirtelen megpdrdiil maga kortil,
biztos el is esik. Ebben a korszakban vigydzzunk rad kiilondsen, ne hivjuk be példaul tul
messzirdl, és ne erdltessiik neki a nagy sétakat.

Ezek atmeneti iddszakok csupan, de megéri odafigyelni, mert a kiskutya igy sem marad le
semmird!!

Fontos, hogy barmilyen kétség tdmad a gazdiban, forduljon orvoshoz (lehetdleg ortopéd
szakorvoshoz).



