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Najczestsze problemy samic

* Przedowulacyjne zatrzymanie pecherzykow
POFS;

e Cysty jajnikow;

e Zapalenie jajnikow i/lub jajowodu;
e Zaparcie jaj;

* Skret jajnika;

* Krwiaki jajnika;

* Od zottkowe zapalenie otrzewnej;
* Nowotwory jajnika;



Okres okoto owulacyjny —
co tu sie moze wydarzyc?

PECHERZYKI GOTOWE DO OWULACIJI
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Poowulacyjne
zaparcie jaj

* Hiper owulacja;

* Brakwarunkdéw do sktadania
Jaj;

o Stres;

* Niedobory pokarmowe;

» Zaburzenia metaboliczne;

* Nieprawidtowosci
anatomiczne;

* Dystocja;



Poowulacyjne zaparcie jaj




raz jaja w usg




Kameleon samica

* Siedzi nadnie;

Ma zapadniete oczy;

Zniosta kilka jaj;

Ma duzy ,,brzuch” i widoczne kosci
miednicy;

* ROKOWANIE WATPLIWE DO ZLEGO
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Zabieg usuniecia
zapartych jaj




Przedowulacyjne zatrzymanie
pecherzykow

* Wystepuje tylko u samic utrzymywanych w niewoli;
* Dotyczy gtownie samic utrzymywanych w pojedynke ;
e Otytosc ( overfeeding) ma wptyw na rozwoj choroby;

* Nieprawidtowe warunki utrzymania ( fotoperiod, gradient
temperatur);

 Zaburzenia hormonalne;



Przedowulacyjne zatrzymanie
pecherzykow

 Badanie kliniczne;

* Badanie biochemiczne krwi ( u jaszczurek
gatunkow osiggajgcych odpowiednie rozmiary);

* W badaniu bioczemicznym krwi:
hiperalbuminemia, hiperfosfatemia,
hipercalcemia;

* Badanie USG;
* Badanie RTG moze bycC nierozstrzygajace;



Przedowulacyjne zatrzymanie
pecherzykow




Patologie uktadu rozrodczego -
postepowanie

Ze wzgledu na duzg ilosc¢
patologii okotorozrodowych u
popularnych gatunkow
utrzymywanych jako zwierzeta
towarzyszgce —wskazana
ovariectomia po osiggnieciu

dojrzatosci;

W przypadku cennych
genetycznie, rzadkich
gatunkdéw postepowanie
majace na celu utrzymanie
zdolnosci reprodukcyjnych;
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PFOS

* Charakterystyczny
obraz u samicy
eublefara;

* Powiekszony obrys
brzucha;

* Zaniki ciat ttuszczowych
w ogonie;

* Przez powtoki brzuszne
widoczne uwypuklajgce
sie pecherzyki;

* Tak wygladajgca samica
powinna byc¢
zakwalifikowana do
zabiegu;



PFOS

* Obecnosc¢ kilku
dojrzatych,
przetrwatych
pecherzykéw;

* Formujgca sie cysta;




Zatrzymane pecherzyki
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POFS i kamienie
MOoCzowe

* U samic jaszczurek roslinozernych
POFS moze przebiegac¢ wraz z
obecnoscig kamienia moczowego;

* Przyczyna:
- zaburzenia metaboliczne;
- niewtasciwa dieta;

- infekcje pierwotniacze;



Postepowanie przy POSF i
kamieniach moczowych

* Metoda leczenia z wyboru:

- Zabieg chirurgiczny -
ovariectomia i cystotomia;

- Poperacyjnie:
1. zmiana diety,

2. poprawa warunkow
utrzymania;

3. dostep do Swiezej wody pitnej;

4. zwieszenie aktywnosci
ruchowej;



Cysty na
jajniku

e Zazwyczaj powiktanie PFOS

* Objawy -wychudzenie,
brak apetytu, powiekszony
obrys brzucha, apatia,
blados¢ bton sluzowych;

e Palpacyjnie wyczuwalne
nieregularne twory
wypetniajgce jame ciata;

 Badania krwi - obnizone
liczba erytrocytéw ,
podniesiony poziom Ca, P,
GTTP, cholesterolu,
obnizone biatko catkowite,
kwas moczowy;




Cysty na jajniku postepowanie

* Stabilizacja stanu pacjenta ( 2-3 dni):
- Leki hepatoprotektyczne;

- Witamina B12, zelazo;

- Terapia ptynami;

* Leki przeciwbolowe;

* Badanie biochemiczne i morfologiczne krwi (
przynajmniej ocena rozmazu);

* Zabieg chirurgiczny ( usuniecie cyst i jajnikow);



Cysty na jajniku

Przy obecnosci cyst
pecherzyki ulegaja
atrofii i nie wzrastajg ;

Dochodzido
hiperestrogenizaciji;

Moga pojawiac sie
zaburzenia pracy szpiku
kostnego;



Skret jajnika

e Ostre objawy bolowe;

- Brzuch napiety, o powiekszonym
obrysie, ale wciggniety;

- Cofniete gatki oczne;
- Zacisnieta szczeka;
* Zmiana zachowania;

* Szybko pogarszajgcy sie stan
ogoélny;

 Smieré zwykle w ciggu 48 -60
godzin;



Skret jajnika

« Zwierze przyjmuje
charakterystyczng postawe;

* Zwykle bladosc¢ bton Sluzowych;

* Objawy wstrzgsowe;




Skret jajnika - postepowanie

* lekip. bolowe (tramadol 5 mg/kg);

* steryd( prednisolone 2-5 mg/kg);

* terapia ptynami;

* natychmiastowa interwencja chirurgiczna;

 Rokowanie zalezne do szybkosSci interwenciji -
przy wczesnym zabiegu dobre;



Krwiak jajnika




/Zaburzenia owulacji i tworzenia
echerzykow jajnikowych u
kameleonow




Jajo w jajowodzie

Zmieniony
jajnik




Zapalnie
jajowodu

Bakteryjne — zazwyczaj

salmonella;

Pierwotniacze (enatoameba,
trichomonos,
monocercomonas)

Odzottkowe ;

Zwykle tworzg si¢ ziarniniaki;




Zapalenie
jajowodu

* Widoczne uszkodzone jajo ;

* Przyczyna odzotkowe zapalenie
jajowodu;
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Od zo6ttkowe
zapalenie jajnika |
otrzewnej

* Postepowanie

* QOvariectomia;

* Usuniecie jajowodow;

* Rozpreparowanie zrostow;
e Usuniecie ztogéw wtdknika;

* Agresywne ptukanie jamy ciata;

* Antybiotykoterapia 7-10 dni;
* Leki hepatoprotektyczne;
* Terapia bdélu 3-4 dni;




Nowotwory jajnikow

Najczesciej wystepuja u wezy;
-teratoma
- adenocarcinoma




/Zapelenie woreczkow
hemipenalnych

* Obrzek ponizej kloaki;

* Objawy bolowe;

* Wylizywanie okolicy kloaki;

* Tworzenie sie ropni;

* Mozliwe tworzenie sie przetok;

* Ryzyko posocznicy;

* Czesto towarzyszgce inwazje rzesistkow;



Zapalenie woreczkow hemipenalnych




Zapalenie woreczkow
hemipenalnych

* Usuniecie zalegajgcej wydzieliny manualne lub
chirurgiczne;

* Wyptukanie roztworem metronidazolu;

* Antybiotykoterapia ogolna lub miejscowa -
zalezy od stanu;

* Suplementacja witaminy A.



Wypadniecie
hemipenisa

Przyczyny:

* Uraz;

* Infekcja bakteryjna;

* Infekcja grzybicza;

* Obecnos¢ spermplugdw;

* Niedobory wapnia;
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