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edná se o rozklad keratinu charakterizo-
van˘ rozvolnûním spojení v hraniãní
oblasti mezi nepigmentovanou vnitfiní

vrstvou a pigmentovanou stfiední vrstvou
kopytní stûny (obr. 1). Vzniklá ‰tûrbina posky-
tuje v˘borné Ïivotní podmínky (tma, nedosta-
tek kyslíku, vlhko, rozpadlá tkáÀ = Ïiviny)
nûkter˘m baktériím a plísním z vnûj‰ího pro-
stfiedí, které ji osídlí, „poÏírají“ a zpÛsobí
po‰kození rÛzného stupnû závaÏnosti, rozsa-
hu a lokalizace. 

Jak může kopytní stěna onemocnět
PfiestoÏe se za pÛvodce onemocnûní pova-

Ïují rÛzné druhy baktérií a/nebo plísní (viz
dále), ty normálnû nenapadnou zdravé kopy-
to. Nejdfiíve musí dojít k takzvanému primár-
nímu problému, kter˘ „otevfie“ patogenÛm
cestu do vnitfiních struktur kopytní stûny. Mlu-

víme pak o predispoziãních faktorech, kter˘mi
jsou obvykle: 
■ rány v rohovém pouzdfie kopyta (ná‰lap,

otvory po podkovácích apod.),
■ chronická laminitida, kdy do‰lo ke vzniku

trhlin ve vnitfiní vrstvû kopytní stûny,
■ otlaky poblíÏ bílé ãáry - vyschlá krev posky-

tuje mikroorganismÛm Ïiviny,
■ flexní deformity u hfiíbat, které vyústily

v pfieklubní kop˘tka s tûÏk˘m obru‰ováním
‰piãky, 

■ jakkoli abnormální tvary kopyta ãi jeho
nerovnováha (pfiedev‰ím ostroúhlé kopyto
s dlouhou ‰picí a podsunut˘mi patkami),
které zpÛsobí roztahování bílé ãáry a osla-
bení spojÛ mezi jednotliv˘mi vrstvami
kopytní stûny, nebo drobné prasklinky
a trhlinky rohoviny.

Do takto „pfiipraven˘ch podmínek“ mohou
proniknout mikroorganismy z vnûj‰ího pro-
stfiedí. Názory na to, jak˘ patogen se na vzni-
ku nemoci bílé ãáry podílí, se stále li‰í. Podle
rÛzn˘ch v˘zkumÛ je pravdûpodobné, Ïe se
jedná o dvojici baktérie/plíseÀ, jejichÏ vzájem-
né souÏití obûma pfiiná‰í velké v˘hody (sym-
bióza). Pfiíznaky a závaÏnost nemoci závisí na
specifickém kmeni plísnû i baktérie, na jejich
agresivitû a rychlosti rÛstu; vzájemn˘ch kom-
binací je mnoho. Oba organismy produkují
enzymy a exotoxiny, které rozkládají bílkoviny
a kolagenní struktury v kopytû; odpadní pro-
dukty baktérií jsou Ïivinami pro plíseÀ a nao-
pak. V tabulce jsou uvedené nûkteré nejbûÏ-
nûji izolované druhy:

VraÈme se je‰tû k predispoziãním faktorÛm.
Obecnû se fiíká, Ïe bosí konû a konû z pastvin
jsou ménû postiÏení neÏ konû kovaní a/nebo
trávící vût‰inu ãasu ve stáji. 

V souvislosti s podkovami mÛÏe b˘t teore-
ticky pfiíãinou ãastûj‰ího v˘skytu nemoci bílé
ãáry zhor‰ené pfieklápûní okovaného kopyta,
coÏ namáhá a naru‰uje spoje mezi jednotliv˘-
mi vrstvami kopytní stûny. 

Kdysi se pfiedpokládalo, Ïe postiÏeni jsou
pfiedev‰ím konû stojící ve ‰patn˘ch zoohygie-
nick˘ch podmínkách, bohuÏel nemocní b˘va-
jí ãasto i konû, ktefií Ïijí ve velmi ãist˘ch stájích.
Pravdûpodobnû zde napomáhá rozru‰ení
zdravého kopyta moã, která mÛÏe extrahovat
keratin z rohov˘ch bunûk, i trus, kter˘ je scho-
pen rozru‰it látku spojující tyto buÀky. Kopyta
koní na pastvinách pfiece jen nejsou tolik
vystavená pÛsobení exkrementÛ. 

nemoci koní
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Obecně se říká, že bosí koně a koně z pastvin
jsou nemocí bílé čáry méně postižení než
koně kovaní a/nebo trávící většinu času ve
stáji. 

Mnozí tento název znají, možná se

uvedené nemoci velmi bojí, ale je

otázkou, zda se s ní skutečně někdy

setkali. Název „nemoc bílé čáry“ je

sice dost zažitý, ovšem poněkud

zavádějící. Postižená je totiž při ní

v první řadě kopytní stěna, 

konkrétně její vnitřní 

nepigmentovaná část ochranné

vrstvy; bílá čára, čili rohové lístky

spojovací vrstvy kopytní stěny, 

bývá postižená až 

v pokročilém stadiu.

Když se řekne

nemoc bílé čáry

OOrrggaanniissmmuuss CCoo  zzppůůssoobbíí  vv kkooppyyttěě CCoo  mmůůžžee  zzppůůssoobbiitt  mmiimmoo  kkooppyyttoo

Pseudomonas produkuje enzymy, infekce rezistentní 

které ničí kolagen na antibiotika

Clostridium enzymy ničící kolagen tetanus, botulismus, 

infekce kůže a podkoží

Staphylococcus enzymy, které rozklá- hnisavé infekce kůže  

dají krev a fibrin i vnitřních orgánů

Geotrichum živí se kopytní stěnou plísňové infekce dutiny 

(plíseň) poškozenou bakteriál- ústní a dýchacích cest

ními enzymy
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Jak poznáme nemoc bílé čáry?
V první fiadû je tfieba upozornit, Ïe ne kaÏdá

separace kopytní stûny je nemocí bílé ãáry
(obr. 2). Na druhé stranû kopyto mÛÏe b˘t
postiÏené uÏ velmi dlouho, neÏ si nûkdo (vût-
‰inou podkováfi) v‰imne prvních viditeln˘ch
zmûn, kter˘mi jsou:
■ ãerná ãi krvavá místa v nepigmentované

vrstvû kopytní stûny (pfiedev‰ím v místû
‰pice kopyta), 

■ nepravidelná tlou‰Èka kopytní stûny (obr. 3),
■ mûkká drobivá rohovina nepigmentované

vrstvy kopytní stûny, která se mÛÏe ‰ífiit od
nosného okraje aÏ na úroveÀ korunky,
ãasto provázená nasládl˘m zápachem,

■ separace kopytní stûny a chodidla v místû
bílé ãáry,

■ slabá, lámavá kopytní stûna, která neudrÏí
podkovu (obr. 4),

■ dut˘ zvuk kopytní stûny pfii poklepu kla-
dívkem,

■ dutina(y) v kopytní stûnû, viditelná(é) na
rentgenovém snímku,

■ pfiíznaky podobné schvácení kopyt s rota-
cí kopytní kosti v pokroãil˘ch stadiích
infekce, která se roz‰ífiila aÏ na citlivé lístky
kopytní stûny.

Jin˘mi slovy dochází k naru‰ení nosného
okraje kopyta, ãímÏ se zmen‰uje plocha, která
podepírá konãetinu, kopyto se otevírá dal‰í
infekci a roztahování bílé ãáry (ãili odtahování
necitliv˘ch a citliv˘ch lístkÛ) mÛÏe vyvolávat
bolest a kulhání i dal‰í komplikace (laminitida). 

Separace kopytní stûny nemusí b˘t vÏdy
nemocí bílé ãáry, ale nemoc bílé ãáry je vÏdy
provázená separací kopytní stûny; koneãnou
diagnózu lze vyslovit aÏ po fiádném laborator-
ním vy‰etfiení odebrané tkánû z postiÏeného
místa kopyta. 

Léčba
Nemoc bílé ãáry není pouze nepfiíjemn˘m

problémem, mÛÏe váÏnû naru‰it zdraví kopy-
ta a následnû i vyuÏitelnost  konû. Proto je
tfieba ji cílenû léãit. Jak má v‰ak tato léãba
vypadat a probíhat, v tom uÏ se mnozí odbor-
níci ve sv˘ch názorech i zku‰enostech li‰í. 
Léãba obecnû spoãívá v tûchto krocích:
■ odstranûní zmûnûné tkánû,
■ likvidace pfiítomn˘ch baktérií a plísní,
■ následná péãe o kopyto aÏ do jeho zhojení.

1. Odstranění postižené rohoviny
a jejího okolí

Cílem je odstranit patogenní mikroorganis-
my, aby se nemohly dále ‰ífiit, odstranit i zmû-
nûnou tkáÀ, aby ji nemohly napadnout dal‰í
patogeny z prostfiedí. Dále se díky tomu
dostanou vnitfiní struktury na svûtlo a vzduch,
takÏe jsou vystavené kyslíku a vysu‰í se; tím
se niãí pfiíznivé podmínky pro rÛst a mnoÏení
patogenÛ. 

To, kolik rohoviny se odstraní, závisí na roz-
sahu po‰kození kopyta. âím vût‰í léze, tím
více rohoviny se musí odstranit; v tûÏk˘ch pfií-

padech je nutné provést fiádné a rozsáhlé
resekce kopytní stûny. Vytvofiené otvory je
tfieba kontrolovat a opakovanû odstraÀovat
jejich okraje, dokud nezÛstane jen zdravá
keratinizovaná tkáÀ a pevné spoje mezi jed-
notliv˘mi vrstvami kopytní stûny. 

2. Antimikrobiální léčba
PfiestoÏe existují názory, Ïe pro vyléãení

staãí pouhé vyfiíznutí defektÛ, správná úprava
kopyta a vyvedení konû na pastvinu, vût‰inou
je nutné zniãit patogeny, které mohly v kopy-
tû zÛstat. K tomuto úãelu se pouÏívají pfiíprav-
ky, které niãí baktérie i plísnû, ideálnû v‰echna
jejich v˘vojová stadia (vãetné spór). Podle
situace se mohou na kopyto nûkolikrát dennû
naná‰et, nebo se do nich kopyto na nûjakou
dobu namáãí, ãi se dûlají zábaly. 
Pfii léãbû nemoci bílé ãáry se osvûdãily
napfiíklad:
■ 10 % formalín (proniká do tkánû, je tûkav˘!),
■ jód, napfiíklad s KI nebo 10 % formalínem, 
■ modrá skalice (v roztoku pfiibliÏnû o pH 3), 
■ 2,5% glutaraldehyd v 70% isopropylalkoholu,
■ pfiípravky na bázi chlorhexidinu (nejsou v‰ak

sporocidní),
■ kvartérní amonné soli (také nejsou sporo-

cidní) aj. 

3. Úprava kopyta a péče až do úplného
zhojení

I zde bude záleÏet na situaci a na preferen-
cích konkrétního veterináfie, podkováfie ãi
majitele konû. Pokud nejsou odstranûné
ãásti rohoviny pfiíli‰ velké, bude staãit udrÏo-
vat kopyto v dokonalé rovnováze (vhodn˘ je
bos˘ trim, protoÏe rychlost rÛstu rohoviny
a míra opotfiebování je témûfi v rovnováze
a je tfieba jen minimálnû kopyto umûle dou-
pravovat, ideálnû kaÏdé 4 t˘dny) a ãasto ho
upravovat, vãetnû vyãi‰tûní okrajÛ vyfiízl˘ch
otvorÛ. Kopyto je v kaÏdém pfiípadû nutno
drÏet v naprostém suchu. RÛst rohoviny
zase podpofií stál˘ pohyb, takÏe v lehk˘ch
pfiípadech je ideálním fie‰ením vyvedení
konû na suchou pastvinu ãi do v˘bûhu
s denní kontrolou stavu a pfiípadnou dezin-
fekcí.

Pokud léze roste do hloubky rychleji neÏ
rohovina, je tfieba postupovat agresivnûji
a provést odbornou resekci kopytní stûny,
nejlépe tak, aby se nenaru‰ila integrita kopy-
ta a jeho podpÛrná funkce. Bûhem doby, kdy
bude rohovina dorÛstat, je tfieba léze o‰etfio-
vat antimikrobiálními pfiípravky. 

Pokud se v‰ak resekuje velká ãást stûny,
bude potfieba kopyto chránit speciální podko-
vou, popfiípadû odstranûné ãásti stûny nahra-
dit kopytním tmelem. Zde je v‰ak potfieba
poãítat s tím, Ïe se tímto zpÛsobem do kopy-
ta mohou „zavfiít“ pfieÏiv‰í mikroorganismy,
které znovu vyvolají nemoc bílé ãáry. 

Nejlepší je opět prevence
V první fiadû je tfieba si uvûdomit, Ïe tyto

baktérie a plísnû Ïijí kdekoli kolem nás a zdra-
vé, nepo‰kozené, vyváÏené kopyto nenapad-
nou. Prevencí je proto udrÏování zdravého
rohového pouzdra. 
1. Je tfieba zabránit vzniku otvorÛ do kopyta,

vzniku prasklin, separaci kopytní stûny.
Proto je nutné kopyto nechat upravovat
odborníkem, kter˘ dokáÏe udrÏet jeho tvar
pravideln˘ a vyváÏen˘ (aÈ uÏ bos˘m tri-
mem ãi s podkovou), úpravy je tfieba pro-
vádût v odpovídajících intervalech, vzniklé
léze je tfieba hlídat a udrÏovat v suchu a ãis-
totû, poranûní ihned fiádnû o‰etfiit a pohlí-
dat, aby se úplnû zahojilo. 

2. Îivotní prostfiedí v˘raznû ovlivní kvalitu
rohoviny kopyt; nadmûrné mokro i nad-
mûrné sucho naru‰uje pevnost a pruÏ-
nost rohoviny a ta mÛÏe praskat. Moã
a trus niãí keratin i mezibunûãné spoje
a v˘sledkem jsou opût mikroprasklinky.
Dostateãn˘ pohyb pak zaji‰Èuje kvalitní
rÛst nové rohoviny. 

3. V‰eho moc ‰kodí, takÏe i pfiepeãliví majite-
lé, mazající kopyta sv˘ch miláãkÛ nejrÛznûj-
‰ími pfiípravky, mohou silnû naru‰it zdraví
rohoviny a podpofií vznik nemoci bílé ãáry. 

4. Kvalitní a vyváÏená v˘Ïiva jsou pfiedpokla-
dem správného rÛstu kvalitní rohoviny. 

MVDr. Dominika ·vehlová
Foto archiv autorky 
a Christiane Slawik
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Obr. 2: Rozklad rohoviny v oblasti
nosného okraje kopyta - 
modré šipky: hniloba spojovací vrstvy
mezi kopytní stěnou a chodidlem
(bílá čára),
červená šipka: oddělení střední vrstvy
kopytní stěny od vnitřní vrstvy.

Obr. 3: Suchá, slabá a lámavá
rohovina kopytní stěny.

a - vnější a střední pigmentovaná
vrstva stěny kopyta,
b - vnitřní nepigmentovaná vrstva
stěny kopyta,
c - lístková rohoviny bílé čáry,
d - rohovina chodidla,
šipka: separace kopytní stěny.

OObbrr..  11::  PPrrůůřřeezz
ssttěěnnoouu  kkooppyyttaa..  
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