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uvOoD

U Jadranskome moru zivi populacija dobrih dupina (Tursiops truncatus) koja se smatra
ugrozenom 1 zakonom je zaSti¢ena. Dobri dupini pronadeni mrtvi u prirodi podlijezu
postmortalnim pregledima koji se provode od 1990. u okviru sustavnog pracenja morskih
sisavaca Jadranskoga mora na Veterinarskom fakultetu SveuciliSta u Zagrebu. Tijekom
postmortalnih pregleda primijeCene su promjene u gradi trbusne stijenke dobrih dupina te je
preliminarnim istrazivanjem utvrdeno da se radi o urodenim malformacijama (GOMERCIC i
sur., 2008).

Prirodene (kongenitalne) malformacije su strukturne abnormalnosti prenatalnog podrijetla
koje se javljaju u zivotinja i Covjeka. To su uocljivi morfoloski defekti cijeloga tijela ili jednoga
dijela tijela koji su prisutni u trenutku poroda ili pobacaja. Teratologija (gr¢. teratos - cudoviste)
jest grana embriologije koja se bavi uzrocima, razvojem, opisom i klasifikacijom urodenih
malformacija (RUSSE i SINOWATZ, 1998).

Radi razumijevanja malformacija trbusne stijenke bitno je poznavanje njene anatomije i
embrionalnog razvoja. Bilo koja promjena u strukturama koje ¢ine trbusni zid moze dovesti do
ispadanja organa trbuSne Supljine. Takvo se stanje naziva trbusna kila. Dobro poznavanje
struktura koje se nalaze u trbuSnom podrucju vazno je tijekom kirurskih zahvata poput
uklanjanja stranoga tijela iz probavnoga trakta, splenektomije, ovariohisterektomije i drugih.
Postnatalno trbusna stijenka gradena je od vise slojeva. Prvi sloj trbusne stijenke ¢ini koza.
Sljedeci sloj je vanjska fascija trupa (fascia trunci externa) koja se dijeli u povrsinsku i duboku.
Povrsinska fascija trupa sadrzi kozni misi¢ trupa (m. cutaneus trunci), misi¢ puzdre (m.
praeputialis) u muzjaka i supramamarni misi¢ (m. supramammarius) u zenki mesojeda. Ispod
koznog misicja slijede trbusni misi¢i (musculi abdominis). Lateralno u sklopu trbusne stijenke
nalaze se vanjski kosi trbusni misi¢ (m. obliquus externus abdominis), ispod njega je unutarnji
kosi trbusni misi¢ (m. obliquus internus abdominis) i najdublje lezi popreéni trbusni misi¢ (m.
transversus abdominis). Ventralno trbusnu stijenku gradi ravni trbusni miSi¢ (m. rectus
abdominis) (GOMAA i sur., 2017; DYCE i sur., 2010).

U podrucju trbusne stijenke postoje dvije vazne vezivnotkivne tvorbe, a to su bijela linija
(linea alba) i ingvinalni ligament (ligamentum inguinale). Bijela linija je tetivasti trak koji se
proteze izmedu ksifoidne hrskavice i1 kranijalnog ruba zdjelice. Bijela linija pojacava ventralnu

trbusnu stijenku (KONIG i LIEBICH, 2009). BOOTHE (1990) navodi da je metoda laparotomije



u bijeloj liniji odgovaraju¢e duzine standardni pristup za pretrazivanje trbusne Supljine U psa.

Ingvinalni ligament je zadebljanje kaudalnog ruba zdjeli¢ne tetive m. obliqus externus abdominis

blisko povezanog s transverzalnom fascijom. Ligament se proteze od tuber coxae do tendo

prepubicus.

Vazna anatomska tvorba u kaudalnom trbusnom podrué¢ju je ingvinalni kanal (canalis
inguinalis). Ingvinalni kanal je prostor izmedu trbu$nih misica i njihovih aponeuroza, ispunjen je
rahlim vezivnim tkivom i dolazi u oba spola. Sluzi za prolaz processus vaginalis i za spustanje
sjemenika prije ili neposredno nakon rodenja u muzjaka. Klini¢ki znacaj ingvinalnog kanala,
odnosno preponskog podru¢ja, su Kkastracije, preponske hernije i kriptorhizam (KONIG i
LIEBICH, 2009, DYCE i sur., 2010).

Arterije koje opskrbljuju trbusnu stijenku su a. epigastrica cranialis, a. epigastrica
caudalis, a. circumflexa ilium profunda, a. costoabdominalis, a. abdominalis cranialis, a.
abdominalis caudalis, a. epigastrica cranialis superficialis i a. epigastrica caudalis superficialis.
A. epigastrica cranialis i a. epigastrica caudalis vaskulariziraju popreéni trbusni misic¢ i ravni
trbusni misi¢. A. circumflexa ilium profunda vaskularizira unutarnji kosi trbusni misié, popre¢ni
trbuSni mis8i¢, kozu i kozni misi¢ trupa. A. abdominalis cranialis i a. abdominalis caudalis
vaskulariziraju popre¢ni trbusni misi¢ i kose trbusne misice. A. epigastrica cranialis superficialis
vaskularizira kozni misi¢ trupa, zatim kaudalne i kranijalne prsne mlijecne Zlijezde te njihov
supramamarni misi¢. A. epigastrica caudalis superficialis opskrbljuje povrsinski preponski
limfni ¢vor, puzdru s fascijom i mast koja okruzuje to podruc¢je u muzjaka. U Zenki se usmjerava
kranioventralno od ingvinalnog kanala gdje vaskularizira ingvinalne i abdominalne mlije¢ne
Zlijezde, pripadajuce povrSinske limfne ¢vorove i supramammarne misi¢e. Glavni Zivei koji
inerviraju trbusnu stijenku su n. costoabdominalis, n. ilohypogastricus cranialis i caudalis, n.

ilioinguinalis i n. cutaneus femoris lateralis (GOMAA i sur., 2017).

Poradi boljeg shvacanja nastanka gore navedenih struktura vazno je poznavanje osnova
embrionalnog razvoja misiénog sustava. Izuzev miSi¢a Sarenice, Koji nastaju od ektoderma,
misiéni sustav se razvija od srednjeg zametnog listica, mezoderma. Skeletno miS$i¢je nastaje od
paraksijalnog mezoderma, koji od zatiljnog do kriznog podrucja tvori somite, a u podrucju glave
somitomere. Somiti se diferenciraju u sklerotom, dermomiotom i u dva podrucja od kojih ¢e se
razviti miSi¢no tkivo. Jedno podrucje oblikovanja miSi¢nog tkiva nalazi se na ventrolateralnom
rubu (VLR) ili usni dermomiotoma. Stanice VLR-a sudjeluju u nastanku miotoma i od njih
nastaju prastanice za misi¢je udova i tjelesne stijenke (hipomerno, hipaksijalno misicje)
(SADLER, 2009). Te pojedina¢ne hipomere srastu te tvore neprekinutu misi¢nu ploc¢u od koje se
razvija unutarnji kosi trbusni misi¢, vanjski kosi trbusni misic i popreéni trbusni misi¢. Ventralni
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dijelovi hipomera koji se spoje odvojeno od glavnih miSi¢nih snopova tvore ravni trbusni misic.
Mioblasti hipomera u slabinskokriznom podrucju te kriznorepnom podrucju takoder su osnova
za diferencijaciju odgovaraju¢e muskulature (McGEADY i sur., 2014). Drugo podrucje
oblikovanja miSi¢nog tkiva nalazi se na dorzomedijalnom rubu (DMR) ili usni dermomiotoma.
Te stanice migriraju na prednju stranu buduc¢eg dermotoma, sudjeluju u stvaranju miotoma tzv.
podrucju glave kranijalno od zatiljnih somita, iako one ostaju rahlo ustrojene tvorbe koje se ne
dijele u sklerotom i dermomiotom. Tijekom diferencijacije nezrele stanice miSi¢nog tkiva,
mioblasti, medusobno se stapaju u dugacka miSi¢na vlakna s vise jezgara. U citoplazmi se
uskoro pojavljuju miofibrile, a potkraj 3. mjeseca pojavi se tipi¢na poprec¢na ispruganost. Tetive
koje povezuju mis$ice i kosti, nastaju od stanica sklerotoma uz granicu S miotomom na prednjim i
straznjim rubovima somita. Razvojem tih stanica upravlja transkripcijski ¢imbenik scleraxis
(SADLER, 2009).

Tijekom intrauterinog razvoja u domacih sisavaca, pa tako i ljudi, trbusna Supljina postaje
premalena za sve crijevne vijuge zbog istodobnog razvoja jetre, koja je velika zbog svoje
hematopoetske uloge u tom periodu, pa se crijeva neko vrijeme fizioloski nalaze izvan trbusne
Supljine. To se dogada u ljudi u Sestom tjednu razvoja kada se crijevne vijuge zajedno s
izboc¢inom embrionalnog celoma utiskuju u pupkovinu (SADLER, 2009). Ovakav proces odvija
se 1 u tijelu domacih sisavaca tijekom tre¢eg i ¢etvrtog tjedna graviditeta te se takvo stanje naziva
fizioloSkom umbilikalnom hernijom (McGEADY i sur., 2014). U ljudi se tijekom desetoga
tjedna crijevne vijuge iz pup€ane hernijske vrece pocinju vracati u trbusnu Supljinu. Najprije se
vraca proksimalni dio jejunuma i smjesta se lijevo u trbusnu Supljinu, dok se kasnije vijuge

smjestaju vise udesno (SADLER, 2009).

Malformacije trbusne stijenke mogu uzrokovati trbusnu Kilu. Trbusna kila (hernia
abdominalis; hernia ventralis) je zajedni¢ko ime za sva izbocenja unutarnjih tjelesnih struktura
kroz trbusnu stijenku (PADOVAN, 2006). Prema uzroku nastanka kila moze biti prirodena i
steCena. Svaku kilu karakterizira hernijski otvor, hernijski prsten, unutarnja hernijska vreca,

vanjska hernijska vreca i1 hernijski sadrzaj.

Prema SADLERU (2009) malformacije trbusne stijenke klasificirane su u dvije
kategorije, omfalokela i gastroshiza. Omfalokela jest prolaps (hernijacija) trbusnih organa kroz
nepotpuno zatvoren pupcani prsten. Prolabirani utrobni organi prekriveni su amnionom, a katkad
i potrbusnicom. Ovakve malformacije nastaju kada kad se crijevne vijuge ne vrate u trbusnu
Supljinu nakon fizioloske umbilikalne hernije. Ova malformacija trbusne stijenke zove se jos$ i

pupcana kila ili umbilikalna hernija (lat. haernia umbilicalis) koja oznacava ispadanje trbusnih
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organa kroz otvor na trbusnoj stijenci u podru¢ju pupka. Gastroshiza jest rascjep prednje trbusne
stijenke lateralno od potpuno zatvorenog pupka, obi¢no desno od njega. Utrobni organi koji
prolaze kroz rascjep nisu pokriveni ni potrbusnicom ni amnionom ve¢ su uronjeni u amnionsku
teku¢inu koja ih moze oStetiti. Ova anomalija nastaje najvjerojatnije zbog poremecenog
zatvaranja trbusne stijene oko pupkovine. U sluc¢aju gastroshize crijevne vijuge su se vratile iz
fizioloske umbilikalne hernije u trbusnu Supljinu ali su ponovno prolabirale kroz prednju trbusnu

stijenku tijela i to desno od pupka, u podrucju nestale desne pupc¢ane vene.

Prema RUSSE i SINOWATZ (1998) klasifikacija malformacija trbusne stijenke glasi:
prirodena pupcana kila je posljedica nepotpunog zatvaranja trbusne stjenke u podruc¢ju pupka
tijekom intrauterinog razvoja te nepotpunog vracanja zavoja crijeva u trbusnu Supljinu tijekom
embrionalnog razvoja. Prisutna je prilikom rodenja jedinke, dok je u omfalokela uvijek prisutan
bar jo$ jedan defekt trbusne stijenke sa Sirokom bazom hernije. U oba slucaja hernijska vreca je
gradena od peritoneuma i amniona. S obzirom na prolabirane organe razlikujemo hernia funiculi
umbilicalis, odnosno mala omfalokela koja sadrzi samo nekoliko zavoja crijeva, dok velika

omfalokela sadrzi uz zavoje crijeva i druge organe poput jetre, slezene i gusSterace.

Jedna od trbusnih kila je preponska kila koja nastaje zbog defekta u podrucju ingvinalnog
prstena, te zbog toga dolazi do izlaska odredenih struktura izvan trbusne Supljine. Kile u
podrucju prepona podijeljene su u dvije kategorije, direktnu i indirektnu. Kod indirekte hernije
sadrzaj koji prolabira ulazi u Supljinu processus vaginalis i u muzjaka moze dalje prolabirati u
mosnju $to onda ¢ini skrotalnu herniju. Kod direktne preponske hernije trbusni organi prolaze
kroz ingvinalni prsten usporedno s normalnom evaginacijom processus vaginalis. Razliku
izmedu ove dvije kategorije preponskih hernija teZe je odrediti U kuja zbog anatomske grade
ingvinalnog podruc¢ja. Naime, zbog superimpozicije unutarnjeg i vanjskog ingvinalnog prstena u
kuja oni ne ¢ine kanal ve¢ potencijalnu Supljinu gdje dolazi do rascjepa tkiva u tom podrucju

(SHAHAR i sur., 1996).

S obzirom na malformacije trbusne stijenke razlikujemo i malformaciju do koje dode ako
se veza izmedu trbuSne Supljine i processus vaginalis u skrotalnoj vreé¢i normalno ne zatvori
(obliterira) u prvoj godini nakon rodenja. Dakle ako ostane otvorena, vijuge crijeva se spuste u
mosnju te nastaje urodena preponska kila, kongenitalna ingvinalna hernija. Katkad je obliteracija
processus vaginalis nepotpuna pa duz njegova toka ostaju male ciste. U njima se moze nakupljati

tekucina te nastaju hidrokele sjemenika i/ ili sjemenog uzeta (SADLER, 2009).

Kitovi (Cetacea) se ubrajaju u ugrozene zivotinje, a pojedine vrste i medu najugrozenije
zivotinjske vrste uopce. U hrvatskom dijelu Jadranskog mora danas je stalno prisutna samo jedna

vrsta kitova, dobri dupin, Tursiops truncatus (Montagu, 1821) ¢ija je brojnost procijenjena na
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otprilike 220 do 250 jedinki rasporedenih u zimskom razdoblju u 40 jata (GOMERCIC i sur.,
2002.; GOMERCIC i sur., 2004.). Sve ostale vrste kitova pronadene u hrvatskom dijelu
Jadranskog mora ondje samo povremeno borave, a medu njima je najcesc¢a vrsta plavobijeli
dupin, Stenella coeruleoalba (GOMERCIC i sur., 1994.). Zastita svih vrsta kitova u Republici
Hrvatskoj pravno je uredena Zakonom o zastiti prirode (Narodne novine, 80/2013), Pravilnikom
o strogo zasti¢enim vrstama (Narodne novine, 144/2013) te Zakonom o potvrdivanju sporazuma
o zastiti kitova (Cetacea) u Crnom moru, Sredozemnom moru i susjednom atlantskom podrucju
(Agreement on the conservation of cetaceans of the Black sea, Mediterranean Sea and contigous
Atlantic area- ACCOBAMS) (Narodne novine, 6/2000.). U svrhu zastite i odrzanja u osjetljivom
sustavu prirode, biologija i patologija kitova Jadranskoga mora danas je predmet brojnih, sada
ve¢ multidisciplinarnih znanstvenih istrazivanja prirodnih i biomedicinskih znanosti koja su
proveli brojni autori kao $to su PURAS GOMERCIC i sur. (2009), GALOV i sur. (2011),
BILANDZIC i sur. (2012) i SELETKOVIC i sur. (2012).

Jadranska populacija dobrih dupina istrazuje se unazad dvadesetak godina. Smrtnost
dobrih dupina u novorodenackoj dobi je najveca, a najéeséi uzrok smrti U toj dobi je utapanje u
ribarskoj mrezi (KOLARIC i sur., 2011), to zabrinjava s obzirom na uniparnost ove Zivotinjske
vrste te dugi intergestacijski period koji traje oko tri godine (LEATHERWOOD i REEVES,
1983).

Malo je podataka o malforamacijama u dobroga dupina. Opisani su perzistirajuéi
arterijski vod (ductus arteriosus persistens) i perzistiraju¢i ovalni otvor (foramen ovale
persistens) (SLIJPER, 1961; POWELL i sur., 2009; HORVAT i sur., 2013). Preliminarna
analiza nalaza mrtvih dobrih dupina pronadenih od 1990. do 2008. u hrvatskom dijelu
Jadranskoga mora pokazuje da je pupcana kila ucestala malformacija u ove populacije.
Procjenjuje se da njena pojavnost iznosi 361 do 482 slucajeva na 10 000 zdravih novorodenih
dobrih dupina u Jadranskome moru (GOMERCIC i sur., 2008).

Ovim radom biti ¢e istrazen oblik i pojavnost malformacija trbusne stijenke u dobrog
dupina iz Jadranskoga mora te ¢e se analizirati spolna i1 dobna predispozicija za ovu
malformaciju. Ujedno ¢e se analizirati eventualna pojavnost drugih malformacija, posebno onih
krvozilnog sustava, §to ¢e doprinijeti boljem razumijevanju uzroka smrti dobrih dupina u

Jadranskome moru, te pridonijeti poznavanju i oéuvanju ove ugrozene vrste.



PREGLED DOSADASNIJIH ISTRAZIVANJA

Tijekom 10. tjedna graviditeta u ljudi, crijeva se vracaju natrag u trbusnu Supljinu iz
fizioloske pupcane hernijske vrece (SADLER, 2009), no u patoloSkih stanja zabiljeZena je
pupcana kila i u 32. tjednu graviditeta. Uz ovakve poremecaje nije rijedak slucaj pronalaska jos
nekih anomalija poput ciste pupcane vrpce i polihidramnioze §to podrazumjeva medicinsko
stanje koje opisuje visak amnionske tekucine u amnionskoj vre¢i. U slucaju kojeg opisuju
STELLA i BABBO (2000), ciste pup¢ane vrpce i polihidramnioza su vjerojatno bile uzrok smrti
ploda. Iako je ovakvo stanje Cesto povezano s kromosomskim abnormalnostima u ljudi, i to
najcesce s trisomijom 18. kromosoma, ne mora uvijek biti tako. Takoder je teSko odrediti uzrok
smrti u plodova s normalnim kariotipom koji su imali ovakvu malformaciju (STELLA i
BABBO, 2000).

U ljudi ugestalost pojave pupcane kile u novorodencadi je 2,5:10.000 porodaja. Smrtnost
je velika (25%), a Cesto su pridruZzene i druge malformacije kao $to su malformacije srca (50%) i
neuralne cijevi (40%). U priblizno 15% slucajeva prisutne su i kromosomske anomalije.
Ucestalost gastroshiza je 1:10.000 porodaja. Ucestalost je veca medu djecom mladih rodilja,
osobito u onih u kojih je zabiljezeno uzivanje kokaina. Za razliku od omfalokele, gastrohiza nije
povezana niti s kromosomskim anomalijama niti s drugim malformacijama, te je zato postotak
prezivljavanja visok. Medutim, volvulus (zapletljaj crijeva), koji je ¢esta komplikacija ove Kile,
uzrokuje prekid opskrbe crijeva krvlju, §to dovodi do osteéenja velikih dijelova crijeva i smrti
ploda. U sluc¢aju omfalokele i gastrohize u amnionskoj tekucini povecana je koli¢ina alfa

fetoproteina koja se moze ustanoviti prije poroda (SADLER, 2009).

Podaci o pojavnosti pojedinih kila u ljudi su razli¢iti. Pupcana kila predstavlja 6%
(YANYAN i sur., 2018) odnosno 10% (ARUNAGIRI i sur., 2018) svih trbusnih kila. Pup¢ana i
parapupcana kila pojavljuju se u dojencadi i u odraslih ljudi. Pupcana kila pojavljuje se u
novorodencadi i djece, dok se parapupcana pojavljuje u odraslih osoba. Pupcana kila rijetko se
pojavljuje u odraslih ljudi. MozZe se javljati u pacijenata s ascitesom i masivnim abdominalnim
distenzijama razli¢itih uzroka (ARUNAGIRI i sur., 2018).

Kila se najcesce sastoji od rigidnog fibroznog otvora, koji se ne $iri, i hernijske vrece koja
se moze povecavati. Kada pupcana Kila postane rizi¢na po zivot pacijenta te se uvidi da moze
do¢i do inkarceracije crijeva, kirurSki zahvat je nuzan. Primjena sintetske mrezice najcesce se
koristi za reparacije hernije u ljudi s obzirom da reparacije tradicionalnom Siva¢om tehnikom

imaju veliki postotak vrac¢anja hernije. Tehnika reparacije pupcane kile lakom mrezicom s
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makroporama, za kile stupnja manjeg od 3, pokazala se kao minimalno invazivna tehnika s
dobrim rezultatima (YANYAN i sur., 2018).

Pojavnost pupc¢ane kile uocena je i opisana u gotovo svih domacih zivotinja. Ipak, pojava
kongenitalne pupcane kile U svinja ¢eS¢a je nego U ostalih domacih sisavaca (MCGEADY i sur.,
2014). U svinja uzrokuje velike ekonomske gubitke i probleme vezane uz dobrobit zivotinja.
Sama detekcija regija u genomu zaduzenih za umbilikalnu herniju je od velike koristi u uzgoju
svinja. Visokosignifikantni ,quantitative trait locus® (QTL), lokus za umbilikalnu herniju u
norveSkog landrasa, detektiran je na 50 Mb (megabase) SSC14 regije. Potrebna su jo$ daljnja
istrazivanja na Siroj populaciji svinja da bi se utvrdilo jesu li varijacije uobicajne ili ne, ali unato¢
tome ova se saznanja mogu koristi kao markeri da bi se smanjila pojavnost (GRINDFLEK i sur.,
2018). Visoka pojavnost pupcane kile primije¢ena je i u holStajn frizijske pasmine goveda i
iznosi 4% do 15% u promatranoj populaciji (HERRMANN i sur., 2001). Takoder, velika
ucestalost pupcane kile opisana je u zdrebadi i Stenadi (RAHMAN i sur., 2001). Zabiljezen je
slu¢aj inkarceriraju¢e pupcane kile u kobile frizijske pasmine stare godinu dana i Sest mjeseci.
Ovakva stanja podlijezu kirur§kom zahvatu kao i u ljudi. Vazno je napomenuti da moze doci i do
komplikacija poput peritonitisa, impakcije crijevnog sadrzaja i rupture crijeva (VOERMANS i
sur., 2004).

Prema nekim istrazivanjima ucestalost pupc¢ane kile ovisi o spolu i dobi. Tako je u ovaca
ucestalost pupcane kile u zenki 70,8%, dok je u muzjaka 29,2%. Takoder je u janjadi mlade od
Sest mjeseci veci postotak oboljelih, ¢ak 79,2%, dok je u starije janjadi ucestalost znatno niza
(20,8%). S obzirom na vrijeme nastanka, prirodena pupcéana kila javlja se u 66,7% ovaca, a
steCena u 33,3% (HASSAN, 2008).

lako je pojava kila u koza jako rijetka, ipak je uoc¢eno da su pupcane i skrotalne kile ¢eSce
u mladih jedinki, a ventralne i1 ingvinalne su ¢eS¢e u starijih jedinki. Kao 1 u ovaca, u koza je
uocena pojava da ¢e$ce obolijevaju Zenke U odnosu na muzjake. U koza je primijeceno da je, od
59 koza koje su imale jednu vrstu kila, ¢ak njih 28 imalo pupcanu kilu (ABDIN-BEY i
RAMADAN, 2001). Nastanak se povezuje s genetskim poremecajima, iako se hipoteze o nacinu
nasljedivanja razlikuju (HERRMANN i sur., 2001), ali je sigurno da je pupcana kila posljedica
kromosomske anomalije (RAHMAN i sur., 2001).

U pasa 1 macaka nastanak pupcane kile uzrokovan je genetskim poremecajem i uvjetovan
je pasminom (ROBINSON, 1977). RUBLE i HIRD (1993) biljezili su pojavnost urodenih
malformacija u pasa u dobi od 6 do 18 mjeseci. Prema njihovim podacima, 15% pasa imalo je
jednu prirodenu manu, dok je 1,5% pasa imalo vise prirodenih mana. Prirodene promjene koje su

utvrdene U pasa bile su luksacija patele, koja se pojavljuje u najve¢em postotku, sréane mane,
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palpebralne deformacije, faciodentalne malformacije, kriptorhizam, preponska kila u 1,3% pasa i
pupcana kila u 0,6% pasa. Postotak pojavnosti kongenitalnih malformacija u mladih pasa je bio

veci nego U odraslih pasa koji su takoder bili predmet navedenog istrazivanja.

Preponska kila (ingvinalna hernija) je stanje koje se javlja u razli¢itih vrsta Zivotinja.
Uzrokom nastanka preponske kile smatra se slabljenje struktura ingvinalnog kanala (SHAHAR i
sur., 1996), dok SONTAS i sur. (2013) navode da je sama etiologija prirodene preponske kile
nejasna, ali je pretpostavka da postoji nasljedni ¢imbenik koji dovodi do slabljenja struktura.
Preponska kila se naj¢esce javlja u srednje starih nekastriranih kuja. Pretpostavlja se da su za
slabljenje ingvinalnih struktura odgovorni spolni hormoni, posebice estrogen (SHAHAR i sur.,
1996). Estrogen moze dovesti do promjena u strukturi vezivnoga tkiva, ligamenata i misSica.
Preponske kile najcesce su zabiljezene u jedinki za vrijeme estrusa, dok u kastriranih kuja
preponske kile nisu zabiljeZene. Slabljenje trbusne stijenke U pasa moze biti uzrokovano
promijenjenim metaboli¢kim i nutricionistickim statusom. Hipoadrenokorticizam i diabetes
mellitus takoder su bolesti koje mogu dovesti do slabljenja i rastezanja potpornih struktura
trbusne stijenke. Pretilost moze biti uzrok slabljenu ovih struktura zbog povecavanja pritiska na
navedene strukture. S obzirom na tumacenja nastanka kile, takoder se sli¢na teorija veze i uz
perinealnu kilu. Javlja se u muzjaka, ali ¢eSce U nekastriranih i starijih muZjaka, u kojih takoder
dolazi do veéeg oslobadanja estrogena, a time i do relaksacije dijafragmatskog zida zdjelice
(SHAHAR i sur., 1996). U kuje pudle zabiljezena je preponska kila ¢iji je sadrzaj bila maternica
s hidrometrom/ mucimetrom (SONTAS i sur., 2013), a zabiljezena je i mineralizirana
paraprostaticka cista. Posljedice kile nisu bezazlene te mogu utjecati i na lokomotorni aparat
odnosno kretanje zivotinje (VITITOE i sur., 2017).

U odrasle jedinke dobrog dupina prirodena pupcana kila jo$ nije detaljno opisana. Godine
2013. zabiljezen je slucaj fetalne pupcane kile u dobroga dupina (SMITH i sur., 2013) te
dijafragmatske urodene hernije u plavobijelog dupina (Stenella coeruleoalba) ¢ija je dob
procijenjena izmedu dvije i tri godine (KASTELEIN i sur., 2009). Slucaj iz 2013. godine, kada
je po prvi puta zabiljezena fetalna pupcana kila u dobroga dupina, dijagnosticiran je tijekom
rutinskog ultrazvuka majke u koje je uoc¢en plod star 16 tjedana. Sadrzaj defekta trbusne stijenke
na bazi pupcane vrpce bili su jetra i zavoji crijeva. Pomocu ,,color doppler ultrazvuka analiziran
je protok Kkrvi kroz pupcanu vrpcu s obzirom na uo¢enu malformaciju. Ustanovljeno je da se u
pupcanoj vrpci nalaze tri (dvije arterije i jedna pupCana vena) umjesto Cetiri krvne zile kako je
uobicajno (dvije arterije i dvije vene). Obdukcijom i patohistoloskom pretragom dijagnoza je

potvrdena. Ovo je ujedno prvi opisan slucaj ploda dobrog dupina s pupcanom kilom i ujedno



prvi objavljeni slu¢aj ultrazvuéno dijagnosticirane fetalne malformacije i malformacije pupcane
vrpce u kitova (SMITH i sur., 2013).
HIPOTEZA

Tijekom sustavnih postmortalnih pregleda morskih sisavaca uginulih u hrvatskom dijelu
Jadranskoga mora uocena je ucestala pojavnost rascjepa trbusne stijenke u dobroga dupina
(Tursiops truncatus). Uz pomo¢ detaljnog opisa malformacije i osvrta na spolnu i dobnu
predispoziciju, razmotriti ¢e se uzroci i utjecaj na prezivljavanje jedinki s ovom malformacijom.
Naime, uoceno je da jedinke s ovom malformacijom prezivljavaju i vise od godinu dana na $to
vjerojatno utjece zivot u vodenom mediju. Ujedno, usporediti ¢e se ucestalost rascjepa trbusne
stijenke u dobroga dupina s pojavnosti u ljudi i drugih sisavaca. Dobiveni rezultati pomo¢i ¢e
boljem razumijevanju smrtnosti dobrih dupina u Jadranskome moru te pridonijeti poznavanju i

ocuvanju ove ugrozene vrste.



MATERIJALI I METODE

U svrhu ovog istrazivanja obradeni su podaci o nalazima morskih sisavaca koji su od
listopada 1990. do studenoga 2018. godine pronadeni mrtvi u hrvatskom dijelu Jadranskoga
mora. Morski sisavci obradeni su u sklopu monitoringa njihove populacije u Jadranskome moru
koja se sustavno provodi od 1990. godine na Veterinarskom fakultetu SveuciliSta u Zagrebu uz

dozvolu nadleznih ustanova.

Postmortalna obrada svake Zivotinje obuhvaca odredivanje vrste, spola, morfometrijsko
mjerenje, razudbu, uzorkovanje tkiva te odredivanje dobi Zivotinje. Tjelesna masa odredena je
vaganjem, a spol makroskopskim pregledom spolnih organa. Ukupna duljina tijela izmjerena je
metrom od vrha gornje Celjusti do usjekline repnih peraja (PERRIN, 1975.). Dob zivotinje
odredena je prebrojavanjem slojeva dentina u zubu (GLG = Growth Layer Groups) (HOHN i
sur., 1989) ili pomocu tjelesne duljine koja odgovara odredenoj dobnoj kategoriji. Razudba
svakog dupina popracena je razudbenim obrascem u kojem se nalaze svi podaci 0 pregledanoj
Zivotinji.

Od ukupnog broja nalaza morskih sisavaca (n=441), njih 326 pripadalo je vrsti dobri
dupin od kojih je njih 254 podvrgnuto postmortalnom pregledu. Podaci o postmortalnim
pregledima, ukljucujuci fotodokumentaciju, pohranjeni su u Zavodu za anatomiju, histologiju i
embriologiju Veterinarskoga fakulteta SveuciliSta u Zagrebu. Za potrebe ovog istrazivanja iz
razudbenih obrazaca izdvojeni su podaci o vremenu i mjestu nalaza dupina, spolu, dobi, ukupnoj
tjelesnoj duZzini te o zabiljezenim malformacijama u podrucju pupka i U krvoZilnom sustavu
(perzisitrajuci arterijski vod i perzistiraju¢i ovalni otvor). Ovi podaci uneseni su u tablicu i
obradeni u programu Microsoft Excel. U svrhu ovog istrazivanja dobri dupini podijeljeni su u
dobne kategorije modificirane prema DPURAS i sur. (2016) (Tablica 1).

Radi usporedbe pojavnosti pupéane kile/rascjepa trbusne stijenke u dobrog dupina s
ucestalosti u domacih zivotinja pregledana je baza podataka pacijenata Klinika Veterinarskog
fakulteta u Zagrebu za razdoblje od 2009. do 2019. Iz navedene baze podataka izdvojeni su
podaci o vrsti, pasmini, spolu, dobnoj kategoriji, izgledu pupcane kile i broju pacijenata kojima

je dijagnosticiran rascjep trbusne stijenke odnosno pupcana Kila.
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Tablica 1. Prikaz dobnih kategorija dobrog dupina iz Jadranskoga mora

Naziv dobne kategorije

Opis dobne kategorije

plod jedinke koje su pronadene unutar maternice i rodnog kanala majke
novorodence jedinke stare nekoliko mjeseci, a manje od 1 godine
jednogodisnjak jedinke stare vise od 1 godine, a manje od 2 godine
mladunce jedinke od 2 do 4 godine starosti

mlada jedinka

jedinke od 4 do 8 godina starosti

stara jedinka

jedinke starije od 8 godina
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REZULTATI

U dupina u kojih je trbusna stijenka pravilno razvijena uocen je zatvoren pupak
(umbilicus) i bijela linija (linea alba) koja se bez prekida proteZze od ksifoidnog do stidnog

podrucja (slika 1).

Slika 1. Bijela linija i pravilno spojeni ravni trbusni misiéi s unutarnje strane trbusne Supljine u
dupina 288 (a - bijela linija, b — pupak).

Na slici 2 prikazana je bijela linija na popre¢nom presjeku trbusne stijenke. Lijevo i
desno sagitalno uz bijelu liniju leze snazni ravni trbusni misi¢i (m. rectus abdominis sinister et
dexter, b). Na bijeloj liniji nalazi se pupcani prsten (anulus umbilicals - d) kroz koji prolazi

pupcani tracak (c). Tijekom intrauterinog Zivota pupcani tracak sadrzi urahus i fetalne krve Zile.

Slika 2. Poprecni presjek pupcanog tracka u dobrog dupina 288. a - potkozno masno tkivo
(blubber), b - ravni trbusni misi¢, ¢ - pupcani tracak, d - bijela linija.
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Pod rascjepom trbusne stijenke podrazumijevamo pojavu u kojoj nije doslo do spajanja
lijevog i desnog ravnog trbusnog misi¢a duz bijele linije te je time nastao prekid kontinuiteta
bijele linije u podrucju pupka. Kao posljedica ovog poremecaja uocava se rascjep u podrucju
pupka uslijed kojeg moze, ali i ne mora, do¢i do prolapsa struktura koje se nalaze unutar trbusne

Supljine (slika 3).

Slika 3. Primjeri pup¢anog podrudja (regio umbilicalis) u dobrog dupina s rascjepom trbusne
stijenke, bez ili s prolabiranim strukturama (a -dupin 174, zenka, b -dupin 140 muzjak, ¢ -dupin
110, muzjak, d -dupin 286, zenka).

Od 1990. godine do 2018. bilo je ukupno 441 dojava o pronalasku mrtvih morskih
sisavaca u hrvatskom dijelu Jadranskoga mora. Od tih 441 dojava njih 326 identificirano je kao
dobri dupin, odnosno njih 115 bile su druge vrste morskih sisavaca. Od 115 leSina morskih
sisavaca koji nisu dobri dupin njih 50 bilo je podvrgnuto postmortalnom pregledu, a njih 65 nije.
Od 326 dojava nalaza lesina dobrog dupina njih 254 podvrgnuto je postmortalnom pregledu, dok
72 jedinke nisu postmortalno pregledane zbog raznih ¢imbenika poput nemoguénosti prijevoza
jedinke do mjesta za razudbu ili se zbog visokog stupnja raspadanja lesine odustalo od
postmortalnog pregleda. U svrhu ovog istraZivanja izdvojeni su podaci Zivotinja u kojih je

utvrden rascjep trbusne stijenke (tablica 3).
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Ukupan broj dobrih dupina u kojih je utvrden rascjep trbusne stijenke je 30 Zivotinja

(tablica 2), a to je 9,2% od ukupnog broja (n=326) dojava lesina dobrog dupina, odnosno 11,8%

od ukupnog broja pregledanih dobrih dupina (n=254).

Tablica 2. Prikaz dobrih dupina koji su pronadeni u periodu od 1990. do 2018. u Jadranskome
moru (n=326) prema dobnoj kategoriji

Ukupan broj

Dobna Broj dupina bez rascjepa | Broj dupina s rascjepom dupina odredene
kategorija trbusne stijenke (n=245) trbusne stijenke (n=30) dobne kategorije
(n=326)
plod 1 3 4

novorodence 13 12 25
jednogodisnjak 7 3 10
mladunce 22 9 31
mlada jedinka 109 3 112
stara jedinka 93 0 93
nepoznato - - 51

U 24 dupina su kroz rascjep trbusne stijenke prolabirale strukture trbusne Supljine, u pet

dupina je uocen samo rascjep trbusne stijenke, dok je u jednoga dupina uocen rascjep trbusne

stijenke no zbog visokog stupnja raspadanja leSine nije poznato je li kroz rascjep trbusne stijenke

prolabirao sadrzaj. Prolabirani organi su u vecine sluc¢ajeva bila crijeva, no u dupina 18, 286 i

337 prolabirao je i dio kutanog zeluca (Slika 1 - d). U dupina 191, 256 i 417 prolabirana crijeva

su bila invaginirana (Slika 4).
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Slika 4. Dupin 191 (a i b) i dupin 256 (b i c) s prolabiranim i invaginiranim crijevima

Dupin 189 je najmanje duljine (99 cm) i najnize tjelesne mase (8 kg) te time i najmladi
dupin s utvrdenim rascjepom. Uslijed uznapredovalog stupnja raspadanja nije sa sigurno$c¢u
utvrdeno radi li se o poba¢enom plodu ili novorodencetu. Otvor rascjepa je bio dugacak 4 cm, a
kroz otvor su prolabirala crijeva i dio mezenterija. Dupin 206 je najstariji dupin s rascjepom
trbusne stijenke. Dob mu je procijenjena na 5 godina, ukupne je tjelesne duljine 210 cm i tjelesne
mase 119 kg. U ove zivotinje kroz rascjep trbusne stijenke duzine 5 c¢cm prolabiralo je 2,5 m

crijeva koja su visjela na mezenteriju.
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Slika 5. Rascjep trbusne stijenke u podru¢ju pupka dupina 283; a - pogled izvana, b - pogled iz
trbusne Supljine (duzina mjerke = 4 cm).

U dupina 283 (Slika 5) i 392 utvrden je najdulji rascjep trbusne stijenke koji je iznosio 17
cm. Kao §to je vidljivo na slici 5, u dupina 283 otvor nije jednako dug s unutarnje i vanjske
strane. U dupina 110 takoder unutarnji i vanjski otvor rascjepa trbusne stijenke nije jednako dug.
Otvor koze i ,,blubbera® na pupku (,,vanjski otvor*) je okrugao i promjera 3,5 cm, dok je otvor s
unutarnje strane duljine 22,5 cm (11 cm kranijalno i 8 cm kaudalno od pupcanog otvora, duljina
pupcanog otvora: 3,5 cm). U dupina 158 vanjski otvor bio je dug 5 cm, a s unutarnje strane otvor
je bio okrugao i promjera oko 2 cm. U dupina 175 takoder je utvrdena razlika izmedu vanjskog i
unutarnjeg otvora. Vanjski otvor na kozi i ,,blubberu® bio je dug 4,5 cm, dok je unutarnji otvor u

misi¢ju bio dug ¢ak 12,5 cm.
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Tablica 3. Prikaz osnovnih podataka dobrih dupina (Tursiops truncatus) iz Jadranskoga mora s rascjepom trbusne stijenke (- =

zenka, m = muzjak)

nije odredeno, 7 =

Geografska | Geografska Tielesna Ukupna Duliina
Redni Broj Datum Sirina duZina ] tjelesna Dobna J Opis rascjepa trbusne stijenke i
masa Spol rascjepa
broj dupina nalaza mjesta mjesta (ka) duljina kategorija (cm) prolabiranog sadriaja
nalaza nalaza g (cm)
1. 9 | 26.05.1994. | 44,86339 | 14,00179 9,1 107 plod 7 12 Prolabirali zavoji crijeva.
2. 18 | 02.08.1997. | 44,8162 | 14,34006 13 125 novorodence | m .| Prolabirac kutani Zeludac i crijeva.
Rubovi puplanog otvora epitelizirani i
< . uvrnuti prema unutra. Crijeva nedostaju,
3. 46 03.07.2000. | 44,79444 14,36667 23,65 122 novorodence zZ 4 saduvan mezenterij s krvnim Zlama, uocena
vena umbillicalis.
4, 92 | 02.08.2002. | 43,7826 15,65315 32 134 novorodence 7 - Prolabirani zavoji crijeva.
< Prolabirano tanko crijevo i distalni okrajak
5. 110 26.10.2003. | 43,35598 16,94902 43,5 160 novorodence m 3,5 veé obliterirane pupéane vene.
6. 140 | 31.07.2005. | 42,90497 | 17,18763 13 117 novorodende s .| Yidiiva pupcana vipca. Nema prolabiranog
sadrzaja. Pupcani otvor otvoren.
< . Rubovi pupka su epitelizirani, pupak
7. 145 16.11.2005. | 42,91583 17,40115 - - novorodence zZ - otvoren. Nema prolabiranog sadr7aja.
Pupcani otvor otvoren. Otvor se proteze duz
v itave debljine ,,blubbera“ i muskulature do
8. 158 19.02.2007. | 44,7675 13,92561 85 191 mladunce m 5 parijetalnog lista potrbusnice. Prolabiran
mali dio crijeva s mezenterijem
9. | 163 |09.06.2007. | 42,96278 |17,11186 | 27,5 128 novorodende | 7 - | Nema prolabiranog sadtzaja. Pupcani otvor
10. 174 30.09.2007. | 43,3983 16,8601 38 146 novorodence zZ - Nema prolabiranog sadrzaja. Pupak otvoren.
Dio zavoja crijeva prolabiran, dio u trbusnoj
11. 175 | 05.10.2007. | 43,1691 17,19014 47 162 mladunce 7 4,5 Supljini. KoZa oko pup&anog otvora crvena.
Rubovi pupéanog otvora epitelizirani.
Pupcani otvor otvoren. Svi zavoji crijeva,
12 184 | 10.05.2008. | 43,1 16,41667 11,5 118 plod m 3,5 | osimpocetka duodenuma i kraja rektuma, su
na dugackom mezenteriju izvan trbusne
Supljine.
Prolabirao dio crijevnih zavoja koji nije
13. 187 01.06.2008. | 45,16917 14,30556 22,5 128 novorodence m 3,5 omotan parijetalnim listom potrbusnice.
14, 189 11.06.2008. | 44,1175 15,22056 8 99 plod Z 4 Prolabirani sadrZaj je trul.
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Prolabirali zavoji (40 cm) izrazito stanjenog

15. 191 | 07.07.2008. | 45,38278 | 13,53583 475 182 mladunde m 6.5 | crijova s mezenterijem. Crijeva invaginirana.
Rubovi pupcanog otvora epitelizirani 1
o pravilni. Ve¢i dio crijeva nije pronadeni. U
16. 205 07.04.2009. | 44,11667 15,2 72 171 novorodence m 5 trbusnoj Supljini je ostao samo Kaudalni dio
crijeva. U otvoru se vidi mezenterij.
Crijeva prolabirala u duzini od oko 2,5 m.
Prolabirani dio crijeva visi na mezenteriju s
17. 206 08.05.2009. | 43,75778 15,33667 119 210 mlada Zivotinja V4 7 krvnim Zzilama te je vidljiva torzija crijeva.
Pupcani otvor je pravilnih epiteliziranih
rubova.
Cona s eV
18. | 256 |15.10.201L. | 44,7954 | 13,92035 57 159 | jednogodisnjak | % | ovaginirana, SR SrHevIma, T
19. | 283 |29.10.2012. | 4291781 | 17,18698 60 173 | jednogodisnjak | 7 17 | i P rousne stenke vist 13 em
20. | 286 |23.12.2012. (4338425 | 16,5205 57 173 mladunée Z 11,5 | o hernifaino otvoru se osim crijeva nalaz!
utani dio zeluca
21. | 337 |10.10.2014.| 4532172 | 13,56377 46 149 mladunge 7 T | oot e eludee, ereva
22. 338 | 16.10.2014. | 45,07171 | 13,63628 75 175 mlada Zivotinja | 8,5 | Prolabiranacrijeva.
23. | 343 | 25.11.2014.|43,09334 | 17,35146 56,5 161 mladunce z prolabirano crijevo, tefko pomitno umitar
24, 344 | 22.12.2014. | 4351627 | 15,11737 32,5 137 mladunde m Prolabirana crijeva.
Prolabirali ji ij i terij,
25. | 345 |29.12.2014. | 4527862 | 13,59696 70 182 | mlada zivotinja |  # 6 | crijevo saponificiiano,
. oy . Pupak nije u potpunosti zatvoren, centralno
26. 358 | 05.08.2015. | 44,50043 | 14,54185 335 138 jednogodisnjak | L5 | cq nalai bivor, Nema prolbitanes sadriaia
27. 387 | 25.07.2016. | 45,38015 | 13,54188 - 123 mladunée 7 3 Prolabiran mezenterij i crijeva.
28. 392 | 16.11.2016. | 44,54409 | 14,43262 51 170 mladunde 7 17 | Pupak nije zatvoren. Nedostaju crijeva.
U podrucju pupka je otvor iz kojeg visi trula
struktura. Gotovo sva crijeva nedostaju.
29. 407 | 24.06.2017. | 44,65236 | 14,54548 25 139 novorodence m 3 Lijevi i desni ravni trbusni misi¢ nisu spojen
kranijalno i kaudalno od pupcanog podrucja
u duljini od 17 cm.
30. 417 | 28.08.2017. | 44,79896 | 13,98545 30 130 novorodence 7 4 Prolabirana crijeva su ingvinirana.
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Na slici 6 prikazana je ucestalost rascjepa trbusne stijenke s obzirom na dobnu kategoriju
dupina. Najveca ucestalost je u novorodencadi. Kako je vidljivo i u tablici 2 od ukupno 30
jedinki u kojih je zabiljezen rascjep trbusne stijenke njih 12 (40,0%) su bila novorodencad. Od
ukupnog broja dojava dupina (n=326) njih 25 je kategorije novorodencad Sto znaci da 12
(48,0%) novorodencadi ima pupcanu kilu. Takoder je vidljivo da ucestalost u starijih Zivotinja
opada i da u dobnoj kategoriji starih jedinki nema niti jedne zivotinje s rascjepom trbusne
stijenke. Najstarija jedinka s utvrdenim rascjepom je dupin 206 dobi 5 godina (dobna kategorija

,,mlada jedinka®).
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M dupini bez rascjepa trbusne stijenke
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DOBNA KATEGORIA

Slika 6. Odnos ukupnog broja dobrih dupina iz Jadranskoga mora i broja dupina s utvrdenim
rascjepom trbusne stijenke prema dobnim kategorijama
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Ucestalost pojave rascjepa trbusne stijenke je vise nego dvostruko veca u zenki u odnosu
na muzjake. Naime, rascjep trbusne stijenke uocen je u 9 (30,0% ) muzjaka i ¢ak u 21 (70,0%)

zenke (Slika 7).

B muZjaci

M Zenke

Slika 7. Odnos spolova dobrih dupina iz Jadranskoga mora s rascjepom
trbusne stijenke

Uzevsi u obzir spol 1 dobnu kategoriju ustanovili smo da je pojavnost rascjepa trbusne

stijenke najc¢esca u novorodenih zenskih dobrih dupina (n = 7; 23,3%).
Na slici 8 prikazan je odnos duzine rascjepa trbusne stijenke s ukupnom tjelesnom
duljinom Zivotinje iz koje se vidi da je najmanja duZina rascjepa bila 1,5 cm, a najveca 17 cm.

Ne uocava se linearan rast izmedu ove dvije istrazene karakteristike.
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Slika 8. Prikaz odnosa ukupne tjelesne duljine zivotinje s duljinom rascjepa
trbusne stijenke u dobrog dupina iz Jadranskoga mora
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Utvrdeni uzroci smrti u dupina s rascjepom trbusne stijenke su razli¢iti. U njih 12 smatra

se da je uzrok smrti bila pupcana kila povezana s infekcijom, a u devet jedinki smatra se da je

pupcana kila bila uzrok smrti iako nisu uoceni znakovi infekcije. Dvije jedinke su se utopile u

ribarskoj mreZi, jedan je plod naden je u rodnom kanalu te je uginuo zbog smrti majke. Jedan

dupin je uginuo zbog teske masne degeneracije jetre, a jedan od teSke infestacije parazitima. U

ostalih jedinki nije bilo moguée utvrditi uzrok smrti (Tablica 4).

Tablica 4. Uzroci smrti dupina kojima je utvrden rascjep trbusne stijenke

Oznaka dupina Uzrok smrti
9 smrt majke/ prirodena pupcana kila

18 prirodena pupcana kila + infekcija
46 prirodena pupcana kila + infekcija
92 prirodena pupcana kila
110 prirodena pupcana kila + infekcija
140 nije utvrden
145 prirodena pupcana kila + infekcija
158 prirodena pupcana kila + infekcija
163 prirodena pupcana kila + infekcija
174 sluc¢ajni ulov/ utapanje u ribarskoj mrezi
175 prirodena pupcana kila + infekcija
184 prirodena pupcana kila
187 prirodena pupcana kila + infekcija
189 prirodena pupcana kila + infekcija
191 masna degeneracija jetre
205 prirodena pupcana kila + infekcija
206 prirodena pupcana kila + infekcija
256 prirodena pupcana kila + infekcija
283 prirodena pupcana kila
286 prirodena pupcana kila
337 prirodena pupcana kila
338 prirodena pupcana kila
343 prirodena pupcana kila
344 prirodena pupcana kila
345 prirodena pupcana kila
358 teSka parazitoza
387 nije utvrden
392 nije utvrden
407 nije utvrden
417 slu¢ajni ulov/ utapanje u ribarskoj mrezi
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Osim rascjepa trbusne stijenke zabiljezene su i malformacije krvozilnog sustava u dobrih
dupina iz Jadranskoga mora. Od 30 dobrih dupina s rascjepom trbusne stijenke u njih 23 (76,7%)
utvrden je perzistirajuci arterijski vod, u jedne jedinke (3,3%) je arterijski vod zatvoren, dok u 6

dupina (20,0%) nisu zabiljezeni podaci o eventualnim malformacijama krvozilnog sustava (Slika
9).

3,3% M otvoren
M zatvoren

I nema podataka

Slika 9. Prikaz udjela dobrih dupina iz Jadranskoga mora s rascjepom trbusne
stijenke, perzistiraju¢im i zatvorenim arterijskim vodom.

Od ukupno 30 dobrih dupina sa rascjepom trbusne stijenke u njih 11 (36,7 %) utvrden je
perzistirajuc¢i ovalni otvor, u 13 (43,4 % ) dupina prisutna je fossa ovalis, a za 6 Zivotinja (20,0
%) nema podataka (Slika 10).

M prisutan
m fossa ovalis

© nema podataka

Slika 10. Prikaz udjela dobrih dupina iz Jadranskoga mora s rascjepom
trbusne stijenke i1 perzistiraju¢im ovalnim otvorom
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Svi dupini koji su imali perzistiraju¢i ovalni otvor imali su i otvoren arterijski $to znaci da
je 11 (36,7 %) dobrih dupina s rascjepom trbusne stijenke imalo obje sr¢ane anomalije (Tablica
5, slika 11).

Tablica 5. Ucestalost sr¢anih mana u dobrih dupina iz Jadranskoga mora s rascjepom trbusne
stijenke (- = nema podataka)

Oznaka dupina Arterijski vod Perzistirajuéi ovalni otvor
9 - -
18 - -
46 - -
92 otvoren prisutan
110 otvoren prisutan
140 otvoren prisutan
145 otvoren prisutan
158 otvoren fossa ovalis
163 otvoren prisutan
174 - -
175 otvoren fossa ovalis
184 - -
187 otvoren fossa ovalis
189 otvoren prisutan
191 zarastao fossa ovalis
205 otvoren fossa ovalis
206 otvoren fossa ovalis
256 otvoren fossa ovalis
283 otvoren fossa ovalis
286 otvoren prisutan
337 otvoren prisutan
338 otvoren fossa ovalis
343 otvoren fossa ovalis
344 otvoren fossa ovalis
345 otvoren fossa ovalis
358 otvoren prisutan
387 otvoren prisutan
392 - -
407 otvoren prisutan
417 otvoren fossa ovalis
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U odnosu na ukupni broj dojava nalaza dobrih dupina (n=326) njih 11 (3,4 %) ima uz

rascjep trbusne stijenke i dvije sréane mane, odnosno rodeni su s vise od jedne malformacije.

76,7%

36,7% 36,7%

11 23 11
PRISUTAN PERZISTIRAJUCI OVALNI OTVOREN ARTERISKI VOD PRISUTNE OBJE SRCANE MANE
OTVOR

Slika 11. Prikaz sr¢anih mana u jedinki s rascjepom trbusne stijenke

Dupin 421 jedini je morski sisavac u kojeg je osim u dobrog dupina uocen rascjep trbusne
stijenke. Radilo se 0 mladoj Zenki plavobijelog dupina (Stenella coeruleoalba ), tjelesne mase
9,6 kg. Lesina je bila uznapredovalog stupnja raspadanja. U pup¢anom podruéju imala je otvor u
kozi koji se nastavljao dublje kao rascjep izmedu lijevog i desnog ravnog trbusnog misica.

Unutar trbuSne Supljine nedostajala su crijeva.

Pupcana kila u pacijenta Klinika Veterinarskog fakulteta Sveucilista u Zagrebu

U periodu od 2009. do 2019. na Klinikama Veterinarskog fakulteta zabiljezeno je 12
slu¢ajeva pupcane kile u razli€itih vrsta Zivotinja koje su u bile zabiljeZene pod dijagnozama
hernia ventralis (umbilicalis) i hernia abdominalis (umbilicalis) (Tablica 6). Hernia umbilicalis
ne postoji u racunalnom sustavu Klinika Veterinarskog fakulteta Sveucilista u Zagrebu kao
primarna dijagnoza ve¢ se ona navodi kao napomena u daljnjoj anamnezi. Pupcana kila u svih 12
pacijenata imala je hernijsku vre¢u. U 11 (91,67%) slucajeva radilo se 0 novorodencadi, a jedna
je jedinka (8,33%) bila u kategoriji starih zivotinja. Dobna kategorija za ove zivotinje preuzeta je

iz raCunalne baze pacijenata Klinika Veterinarskog fakulteta u Zagrebu. S obzirom na pasminu
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zivotinja, konj je bio pasmine posavac, Cetiri goveda su bila simentalske pasmine dok je jedno

govedo bilo frizijske pasmine. Pas je bio bordoska doga, a pasmina svinje nije poznata.

Tablica 6. Pacijenati s dijagnozom hernia ventralis (umbilicalis) i hernia abdominalis
(umbilicalis) obradeni u razdoblju od 2009. do 2019. na Klinikama Veterinarskog fakulteta

Sveucilista u Zagrebu

Spol / Vrsta Konj Govedo Svinja pas
zenka 1 2 3
muzjak 3 2 1
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RASPRAVA

Ovim istrazivanjem obuhvaceni su samo dupini Koji su pronadeni mrtvi u prirodi, no
pretpostavlja se da je u okviru monitoringa populacija morskih sisavaca u hrvatskom dijelu
Jadranskoga mora pregledan veci dio uginulih jedinki. Postoje¢i se podaci smatraju relevantnim

za procjenu stanja ukupne populacije dobrih dupina u Jadranskome moru.

Podaci o pacijentima Klinika Veterinarskoga fakulteta Sveucilista u Zagrebu potjecu od
pacijenata kojima je dijagnosticirana pupcana kila kao primarna dijagnoza. Budu¢i da ovo nije
pravo retrospektivno istrazivanje pretpostavka je da je u istrazenom periodu bilo pacijenata
kojima ova anomalija nije dijagnosticirana i zabiljezena U bazu podataka. Podaci dobiveni
analizom baze pacijenata govore u prilog dosada$njim istrazivanjima 0 pojavnosti pupcane kile s

obzirom na spol i dob zivotinja.

U pet dobrih dupina utvrden je samo rascjep trbusne stijenke dok su u njih 24 kroz taj
rascjep prolabirale trbusne strukture (crijevo, zeludac i mezenterij). Hernijska vreca niti u jednog
istrazenog dobrog dupina nije bila zatvorena. U jedne jedinke zbog uznapredovalog
postmortalnog procesa nije bilo moguée utvrditi to¢no stanje hernijske vre¢e i prolabiranog
sadrzaja. Pretpostavlja se da su invaginirana crijeva koja su nadena u tri dupina (dupin broj 191,
256 1 417) dokaz zazivotnog prolapsusa crijeva te da je uslijed iritacije crijeva doslo do
invaginacije. Budué¢i da se u nasem slucaju radi o leSinama dupina za koje ne mozemo sa
sigurnosS¢u utvrditi vrijeme uginuca, ne iznenaduje ¢injenica da hernijska vreca nije saCuvana. U
svih pacijenata Klinika Veterinarskoga fakulteta Sveucilista u Zagrebu s pupcanom kilom
hernijska vrec¢a je bila zatvorena, kao $to je i opisano u literaturi u slucaju pupcane kile. Razlika
u pojavnosti hernijske vrece izmedu pacijenata Klinika Veterinarskoga fakulteta Sveucilista u
Zagrebu i pronadenih dupina vjerojatno je uzrokovana postmortalnim procesima. Moguce je da

se hernijska vre¢a u pregledanih dupina raspala uslijed postmortalnih procesa.

Pupcana kila utvrdena je u puno vrsta sisavaca. S obzirom na jednake temeljne principe
embrionalnog razvoja trbusne stijenke nalaz ovakvih anomalija u kitova ne iznenaduje. Malo je
podataka o pupcanim kilama i rascjepu trbusne stijenke u kitova. Izuzev preliminarnih
istrazivanja iz Jadranskoga mora (GOMERCIC i sur., 2008), o malformacijama u podrucju
pupka izvjestavaju SMITH i sur. (2013). Oni su opisali mrtvorodence koje je uginulo po rodenju
zbog rupture pupcane kile i prolapsusa jetre i crijeva. Suprotno dobnoj kategoriji kita s
omfalokelom kojeg opisuju SMITH i sur. (2013), neki dupini obuhvaéeni ovim istrazivanjem

zivjeli su ¢ak i pet godina.
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Prema nekim istrazivanjima ucestalost pupcane kile u Zivotinjskih vrsta ovisi o spolu 1
dobi, a to je pokazalo i ovo istrazivanje dobrog dupina. Visoka pojavnost pupcane kile
primijecena je u teladi hol$tajn frizijske pasmine (HERRMANN i sur., 2001), zdrebadi i Stenadi
(RAHMAN 1 sur., 2001), prasadi te u janjadi mlade od Sest mjeseci. Pojavnost U janjadi mlade
od Sest mjeseci iznosi 79,2% (HASSAN, 2008), Sto govori da se pupcCana kila najcesce pojavljuje
u novorodencadi. Ova tvrdnja je u skladu s nasim istrazivanjem obzirom da je od 30 dupina s
rascjepom trbusne stijenke njih 12 (40%) bilo novorodenc¢ad. Od ukupnog broja dojava nalaza
dobrih dupina u dobnoj kategoriji novorodencad njih 48,0 % imalo je rascjep trbusne stijenke.
Pojava kila u koza je jako rijetka, ali ipak je uoCeno da su pupcane i skrotalne kile ¢es¢e u
mladih jedinki. Pupcana kila zabiljezena je i u mladih pasa i macaka (RUBLE i HIRD, 1993). U
pacijenata Klinika Veterinarskog fakulteta SveuciliSta u Zagrebu pupcana kila utvrdena je u
najve¢em postotku (91,7%) u novorodencadi. Prema BENDAVID i sur. (2001) pupéana kila se
pojavljuje u 4,0 % do 30,0 % novorodene djece.

Prema podacima iz literature proizlazi da je pojavnost kila veca u zenki. Tako je u ovaca
ucestalost pupcane kile u zenki 70,8%, dok je u muzjaka 29,2% (HASSAN, 2008). U nasem
istrazivanju rascjepa trbusne stijenke u dobrog dupina takoder je zamijeCena veca pojavnost u

zenki (70,0%) nego u muzjaka (30,0%).

Prac¢enjem brojnosti dupina utvrdeno je da u hrvatskom dijelu Jadranskog mora obitava
250 jedinki, od ega 10% ¢&ini mladunéad (GOMERCIC i sur., 2004). Prema izradunu iz
GOMERCIC i sur. (2008) moze se pretpostaviti da je tijekom 28 godina, od kada se prati
populacija dupina, rodeno 700 dupina, od tog broja njih 30 s pupéanom kilom. Iz toga proizlazi
da se pupcana kila javlja u 4,28 % novorodencadi odnosno u 428 zivotinja na 10.000 poroda, tj.
da je ucestalost ove malformacije u dobrih dupina iz Jadranskoga mora gotovo 170 puta veca

nego u ljudi.

Pojavnost pupcane kile u dobrog dupina iz Jadranskoga mora je 9,2% od ukupnog broja
nalaza uginulih dobrih dupina koji su od 1990. do 2018. godine zabiljezeni u okviru monitoringa
smrtnosti morskih sisavaca u Jadranskome moru. Postotak dupina u kojih je utvrden rascjep
trbusne stijenke/pupcana kila u odnosu na ukupni broj dupina koji su postmortalno pregledani
iznosi 11,8%. Ovako visoka pojavnost pupcane kile u populaciji dobrih dupina iz Jadranskoga

mora mozda je uzrokovana genetskim poremecajima kao $to za ljude navodi SADLER (2009).

U 36,7% dobrih dupina iz Jadranskoga mora je uz rascjep trbusne stijenke utvrden i
perzistiraju¢i ovalni otvor, a njih 76,7% imalo je perzistirajuci arterijski vod uz pupcanu kilu.
Iskazano prema ukupnom broju nalaza dobrih dupina njih 3,4% ima sve tri navedene

malformacije. Istrazivanje pasa u dobi od 6 do 8 mjeseci pokazalo je da 15% pasa ima neku
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malformaciju, a njih 1,5 % vise od jedne (RUBLE i HIRD, 1993). Usporedba psece i dupinske

populacije ukazuje da je broj visestrukih malformacija visi u populaciji dobrih dupina.

Kada govorimo o pupcanoj kili vazno je usporediti ovu anomaliju i s anomalijama drugih
podrucja trbusne stijenke. Embrionalna osnova razvitka misi¢a trbusne stijenke je povezana za
sve miSi¢e ovog podrucja (SADLER, 2009) te bi ¢imbenik koji moze uzrokovati preponsku kilu
mogao biti povezan i s etiologijom pupcane kile. Uz etiologiju pupcane kile povezuju se
kromsomske malformacije. S obzirom na spolnu predispoziciju pojavnost pupcéane kile je ¢esca u
zenki prema naSem istrazivanju, $to je i slu¢aj za prirodenu preponsku kilu gdje se predpostavlja
da postoji nasljednji ¢imbenik za ovu bolest, a pojavnost je ¢eS¢a u nekastriranih Zenki
(SONTAS i sur., 2013).

Na temelju naSeg istrazivanja pupcana kila najéesée se pojavljuje u zZenske
novorodencadi. U 30 lesina dobrog dupina s rascjepom trbusne stijenke najveci broj pripadao je
ovoj kategoriji (n=7, 23,3%).

U vecine Zivotinja urodena pupcana kila, ako se ne lije¢i, uzrokuje smrt, no u dupina to
moze i ne mora biti slucaj. Slu¢aj ploda dobrog dupina s omfalokelom je jedini objavljeni slucaj
sa smrtnim ishodom (SMITH i sur., 2013). Nase istrazivanje potvrduje prezivjele slucajeve.
Naime postoje jedinke s rascjepom trbusne stijenke starije od jedne godine pa sve do dobi od pet
godina. Vanjski uvijeti, tj. Zivot u moru vjerojatno omogucava prezivljavanje morskih sisavaca s
rascjepom trbusne stijenke. Pretpostavka je da pritisak vode sprjecava prolaps organa, a morska
voda otezava infekciju. Ipak, kada organi prolabiraju moze do¢i do invaginacije crijeva i

posljedi¢ne smrti.
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ZAKLJUCCI

Na temelju provedenog istrazivanja o pojavnosti rascjepa trbusne stijenke u dobrog dupina

mozemo zakljuciti:

1.

U 9,2% (n=30) dobrih dupina od ukupnog broja dojava uginulih (n=326) utvrden je
rascjep trbusne stijenke, odnosno pupcana Kila.

Od ukupnog broja pregledane novorodenc¢adi dobrih dupina njih 48 % (n=12) ima rascjep
trbusne stijenke.

Pojavnost rascjepa trbusne stijenke u Zenki dobrog dupina dvostruko je veca nego u
muzjaka, a U najviSem postotku pojavljuje se u zenske novorodencadi 23,3 % (n=7).
Osim rascjepa trbuSne stijenke utvrden je perzistiraju¢i ovalni otvor i arterijski vod u
36,7% (n=11) dupina s navedenom malformacijom.

Najstariji dobri dupin s utvrdenim rascjepom trbusne stijenke bio je dobi 5 godina.
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SAZETAK

Urodeni rascjep trbusne stijenke u dobrog dupina (Tursiops truncatus)

Mateja Stipi¢

Diplomski rad, Veterinarski fakultet SveuciliSta u Zagrebu, Zagreb

U Jadranskome moru zivi populacija dobrih dupina (Tursiops truncatus) koja se smatra
ugrozenom 1 zakonom je zaSti¢ena. Dobri dupini pronadeni mrtvi u prirodi podlijezu
postmortalnim pregledima koji se provode od 1990. na Veterinarskom fakultetu Sveucilista u
Zagrebu u okviru sustavnog pra¢enja populacija morskih sisavaca Jadranskoga mora. Tijekom
postmortalnih pregleda primije¢ene su malformacije trbusne stijenke dobrih dupina u obliku
urodenog rascjepa. Ova anomalija oCituje se nepravilnim spajanjem lijevog i desnog ravnog
trbusnog misic¢a duz bijele linije ¢ime nastaje prekid kontinuiteta bijele linije u podru¢ju pupka.
Ovim istrazivanjem analizirani su podaci 326 dobrih dupina pronadenih od 1990. do 2018. u
hrvatskom dijelu Jadranskoga mora. Analizom podataka iz razudbenih obrazaca utvrden je
rascjep trbusne stijenke u 9,2% (n=30) dupina, od toga 48,0% (n=12) bila su novorodencad.
Pojavnost rascjepa trbusne stijenke u zenki dobrog dupina dvostruko je ve¢a nego u muzjaka, a u
najve¢em postotku javlja se u zenske novorodencadi (23,3%, n=7). U 36,7 % (n=11) dupina s
rascjepom trbusne stijenke utvrdene su i anomalije krvozilnog sustava i to perzistirajuc¢i ovalni
otvor i arterijski vod. Najstariji dobri dupin s utvrdenim rascjepom trbusne stijenke je bio dobi 5
godina, Sto potvrduje pretpostavku da na preZivljavanje zivotinja s ovom malformacijom

pozitivno utjece Zivot u vodenom mediju.

Kljuéne rijeci: rascjep trbusne stijenke, pupcana kila, dobri dupin, Tursiops truncatus,

Jadransko more.

33



SUMMARY

Congenital abdominal wall cleft in the bottlenose dolphins (Tursiops truncatus)

Mateja Stipi¢
Diploma Thesis, Faculty of Veterinary Medicine University of Zagreb, Zagreb

The Adriatic Sea is inhabited by an endangered and protected population of bottlenose
dolphins (Tursiops truncatus). Bottlenose dolphins which are found dead in nature have been
examined postmortally since 1990 at the Faculty of Veterinary Medicine, University of Zagreb
within the monitoring of marine mammal populations of the Adriatic Sea. Postmortal
examinations showed changes in the abdominal wall structure of several specimens. These
changes were determined as congenital abdominal wall clefts. This malformation appears in
form of a discontinuation of the white line in the umbillical region and a cleft between the left
and right rectus abdominis muscle. We analysed data of 326 bottlenose dolphins found from
1990 until 2018 in the Croatian part of the Adriatic Sea. The analysis of postmortal protocols
showed that in 9.2% (n=30) dolphins the congenital abdominal wall cleft was recorded. Out of
them 48.0% (n=12) were newborns. The prevalence of the congenital abdominal wall cleft was
two times higher in females than in males. The prevalence is highest in female newborns (23.3%,
n=7). In 36.7% (n=11) dolphins with the congenital abdominal wall cleft other malformations
were recoded, namely the patent formane ovale and ductus arteriosus. The eldest dolphin with
the congenital abdominal wall cleft was 5 years old which supports the presumption that the

aquatic environment positively influences the survival of dolphins with this malformation.

Key words: congenital cleft, abdominal wall, umbilical hernia, bottlenose dolphin,
Tursiops truncatus, Adriatic Sea.
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patoloskom pregledu primata. Tijekom prakse u Bugarskoj boravila je u mjestu Belitsa gdje se

nalazi utociste za medvjede pod vodstvom organizacije ,,Four paws®. Tijekom boravka takoder
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je stekla iznimno iskustvo i znanja vezana uz rehabilitaciju medvjeda, premjestanje i njihovu
imobilizaciju, asistenciju pri kirurskim zahvatima te osnovnu medicinsku skrb. Tijekom dvije
akademske godine boravila je na SveuciliStu veterinarske medicine u Becu gdje je stekla znanja i
vjestine o medicinskoj skrbi kuénih ljubimaca tijekom klinickih rotacija i noénih dezurstava.
Takoder je tijekom boravka na oftalmoloskoj klinici Sveucilista veterinarske medicine u Becu

sudjelovala u pripremi konja za ultrazvuc¢nu oftalmolosku studiju koja je jos uvijek u izradi pod
vodstvom Mag. Klaas-Ole Blohm.
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