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Wydanie to przygotowano z najwiekszg starannoscig, biorgc pod uwage najnowsze badania i odkrycia naukowe.

Zalecamy dokfadne przeanalizowanie informacji oraz ulotek dotfaczonych do lekdw czy karm, poniewaz mogg one ulegac zmianom.
Ze wzgledu na zfozonos¢ i réznorodnos¢ przypadkdw klinicznych spotykanych u pséw i kotéw, nalezy pamigtac,
7€ nie wszystkie wystepujgce w tym wydaniu opisy badar dodatkowych oraz mozliwosci terapeutycznych sg w petni wyczerpujace.
Zaproponowane tu schematy diagnostyczno-terapeutyczne pod zadnym pozorem nie mogq zastapic badania
przeprowadzonego przez wykwalifikowanego lekarza weterynarii.
Wydawca oraz autorzy nie ponoszg odpowiedzialnosci za niepowodzenia w stosowaniu proponowanych rozwiazar.




Fabienne Dethioux (Francja)

Fabienne Dethioux w 1983 roku ukonczyta studia wetery-
naryjne na Uniwersytecie Liege w Belgii, skad pochodzi.
\W 1984 roku otworzyta swoja wiasna praktyke w Bretonii,
gdzie pracowata przez 12 lat.

W 1996 roku, przeniosta sig do Anglii, gdzie zostata Dyrek-
torem Klinicznym w praktyce zespotowej. Nastepnie pra-
cowata, jako niezalezny konsultant, a takze na oddziale in-
tensywnej terapii w szpitalu dla zwierzat w okolicach
Windsor. Od 1991 roku, pracuje takze jako dziennikarka,
wspotpracujac z kilkoma czasopismami weterynaryjnymi
we Francji i Wielkiej Brytanii. Przettumaczyta wiele artyku-
tow, ksigzek oraz programéw komputerowych dla lecznic.
0d stycznia 2003 roku, pracuje w dziale naukowym Cen-
trum Badan i Rozwoju Royal Canin. Szczegdlnie interesuje
sie tematami zwigzanymi z dermatologia, zachowaniem
zwierzat i praktyka kliniczna.

> Podzigkowanie

Autorka ze swoim psem rasy Rhodesian Ridgeback o imieniu
Massai.

Compagnie).

Pragniemy podziekowac Dr Christine Rivierre za jej nieoceniony wkfad w powstanie tego
numeru magazynu Focus. Christine po ukoriczeniu w 1995 roku wydziatu Medycyny Wete-
rynaryjnej w Alfort, odbyfa staz w College'u Weterynaryjnym na Uniwersytecie Stanowym
w Raleigh, w Péfnacnej Karolinie (USA), trwajacy od 1998 do 2001 roku.

W 2001 roku uzyskata dyplom European College of Veterinary Dermatology (ECVD),

a w 2002 roku - dyplom American College (ACVD). Pracowata w klinice dla matych zwie-
1zgt, zajmujgc sie gfownie przypadkami dermatologicznymi.

Jest takze czfonkiem komitetu GEDAC (Groupe d'Etude en Dermatologie des Animaux de
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oraz Mickeal Weber, ktdre przyczynily sie do powstania tego wydania magazynu Focus




Wprowadzenie

Rozpoznanie atopii u pséw wymaga uporzadkowanego i przemyslanego podejscia. Do tego z kolei potrzeba cza-
su, cierpliwo$ci oraz catkowitego zaufania ze strony wiasciciela. Istnieje wiele ,putapek”, jakie mozna napotkaé
na drodze postepowania diagnostycznego, a terapia tego schorzenia jest nierzadko zrédiem frustracji zaréwno dla
klienta, jak i prowadzacego lekarza weterynarii.

Tym niemnigj, dokonano ogromnego postepu w zakresie poznania, zapobiegania oraz kontroli atopii u pséw a naj-
wybitniejsi specjalisci w tej wiasnie dziedzinie regularnie dzielg sie swoimi do$wiadczeniami, co pozwala na dal-
szy postep.

Niezaprzeczalng rolg w terapii atopii odgrywa takze zywienie. Odkrycia dokonane w Centrum Waltham dowiodty
skutecznosci pewnych specyficznych potgczen skiadnikéw odzywezych, ktére nazwano ,,Skin Barrier” oraz ,,Skin
Support” oraz opatentowano™.

W tym wydaniu specjalnym magazynu Focus przedstawiono najbardziej aktualne informacje dotyczace atopii u pséw.
Szczegolny nacisk potozono na aspekty praktyczne (jak nalezy postepowacé, przydatne porady, etc.). Magazyn opra-
cowano tak, aby pomdc lekarzowi zaoszczedzi¢ cenny czas. Mamy nadzieje, ze taki charakter tego wydania znaj-
dzie sie z Panstwa uznaniem.

) foA

Renaud Sergheraert
Dyrektor Centrum Badan i Rozwoju
Royal Canin

*patent nos. APOREZU109832 & QMOIHF098709817432
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1. Co wiemy o atopowym
zapaleniu skory?

1/ Definicja

Swiad
z taciny pruritus

Swiqd skéry moze by¢ zwigzany z chorobg skary, z choro-
ba 0gdIng lub nie mie¢ okreslonej, fizjologicznej przyczyny.
Jest to objaw a nie choroba.

Swiqd moze mie¢ wiele przyczyn, ale zwykle jest ich kilka
jednoczesnie: pasozyty, drobnoustroje a takze alergeny.
Prawdziwa trudno$cig dla lekarza-praktyka jest znalezienie
bezposredniej przyczyny (lub przyczyn) $wigdu oraz wia-
$ciwa terapia. Z tych wzgleddw, niezbedne jest rygory-
styczne i usystematyzowane podejscie diagnostyczne. Po-
minigcie jakiegokolwiek etapu podczas procesu diagnos-
tycznego zwykle prowadzi do skomplikowania obrazu kli-
nicznego- a czasami powoduje, iz jest on niemozliwy
do rozszyfrowania.

Atopia
Genetyczna predyspozycja do rozwoju alergii (z zaangazo-
waniem przeciwcial IgE) na alergeny $rodowiskowe.

Atopowe zapalenie skory

Alergiczna i zapalna choroba skéry dotyczaca predyspono-
wanych genetycznie osobnikdw, przebiegajaca z charakte-
rystycznymi objawami klinicznymi. Choroba zwigzana jest
z przeciwciatami IgE skierowanymi przeciwko alergenom
$rodowiskowym. Badania przeprowadzone przez Thier-
ry'ego Olivry i wspétpracownikéw pod koniec 1990 roku
wykazaly, ze prawdopodobng droga wnikania alergendw
do organizmu jest skora. Badania tocza sie jednak dalej
i coraz wigcej autoréw twierdzi, iz atopowe zapalenie sko-
ry moze by¢ zwigzane z alergenami przedostajgcymi sie
przez przewod pokarmowy. Antygeny zwigzane z atopia,
nalezy odrézni¢ od trofoalergendéw czy pnemuoalergenéw
(Prélaud, 2005).
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2/ / Atopowe zapalenie
skory psow

Atopowe zapalenie skory (AZS) to choroba spotykana
na calym $wiecie, wystepujgca zaréwno u ludzi, jak
i U zwierzat, ktdrej etiologia nadal budzi wiele kontrowersji.
Ta przewlekia i nawracajaca choroba dotyczy okoto 10%
populaciji pséw (Hillier i Griffin, 2001) i pomimo, iz uwarun-
kowana jest genetycznie, najwazniejsza role w jej rozwoju
odgrywaja czynniki srodowiskowe.

Kilka badan u pséw poswigcono aspektom zwigzanym
7 dziedziczno$cig choroby. Prawdopodobnie jej dziedzicze-
nie choroby zwigzane jest z genem dominujgcym, tym nie-
mniej inne geny odpowiedzialne s za pojawienie si¢ obja-
wow klinicznych. Mozliwe jest stworzenie linii psdw z ato-
pig, uczulajac je w miodym wieku bardzo matymi dawkami
alergendw- jednak nie u wszystkich osobnikéw pojawig
sie zmiany kliniczne pomimo wysokiego poziomu przeciw-
cial klasy IgE (Sousa i Marcella, 2001).

Z powyzszych badan wynika, iz nalezy unika¢ dopuszczania
do rozrodu zwierzat dotknigtych atopia. Z tych wzgledow,
zaréwno u osobnikdw pici zenskiej jak i meskiej, choruja-
cych na atopie, zaleca sie wykonanie zabiegu sterylizacji.

3/ Rasy predysponowane

> American Staffordshire bull terrier
> Bokser

> Boston terrier

> Bulldog Angielski

> Bulldog Francuski

> Bull terrier

> (airn terrier

> Cavalier King Charles
> Dalmatynczyk

> Foksterier

> (Golden Retriever

> Jack Russell terrier
> Labrador Retriever
> |hasa Apso

> Sznaucer

> Terier szkocki

> Mops

> Owczarek Niemiecki
> Setery

> Shar Pei

> Shih Tzu

> West Highland \White Terrier

Zrédto: Mueller i Jackson, BSAVA Manual 2003, Prelaud 2005

© Lanceau

© Buena Media Plus / Christophe Hermeline

Niektore rasy pséw sa
predysponowane do rozwoju
atopowego zapalenia skory:
bokser, bulldog angielski,
West Highland White Terrier,
Shar Pei.
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Kryteria diagnostyczne (wedtug Prétaud, 1398)

* Pojawienie sie objawdw w wieku pomiedzy 6 miesigcem a 1 rokiem zycia

« Swiad sterydowrazliwy

* Qbustronne rumieniowe zapalenie przestrzeni miedzypalcowych
* Rumien wewnetrznej powierzchni matzowin usznych

e Zapalenie warg (cheilitis)

Istniejg oczywiscie znaczne roznice pomiedzy poszczegél-
nymi krajami (takze ze wzgledu na zréznicowang popular-
no$¢ poszczegolnych ras w danym kraju), ktére potwier-
dzaja, iz w rozwoju atopowego zapalenia skdry u pséw de-
cydujaca role odgrywaja czynniki $rodowiskowe, a nie sa-
ma genetyka.

4/ Wiek

Atopowe zapalenie skory to schorzenie dotyczace mto-
dych zwierzat. Objawy kliniczne pojawiaja sie zwykle po-
miedzy 1 a 3 rokiem zycia, ale opisano takze przypadki,
w ktorych pierwsze objawy wystapity w wieku 3 miesiecy
czy 12 lat.

Taka tendencja do wystepowania choroby u miodych
osobnikéw stanowi jedno z kryteriow stosowanych w dia-
gnostyce atopowego zapalenia skory.

5/ Gléwne objawy kliniczne

Gtéwnym objawem choroby jest $wiad, ktéry przejawia
sie u psa drapaniem, wylizywaniem, wygryzaniem, tarza-
niem sie, ocieraniem, a czasami takze zmianami w zacho-
waniu (utrata apetytu, agresja).

éwiad ma charakterystyczna lokalizacje: przednia, do-
brzuszna powierzchnia ciafa, przestrzenie migdzypalcowe
(patrz: schemat na stronie 22).

W przypadku atopowego zapalenia skory $wigd moze by¢
miejscowy (na przyktad zapalenie uszu, ktére moze by¢ je-
dynym objawem choroby, podobnie jak w przypadku aler-
gii pokarmowej) lub czesciej, uogolniony. M

Pierwsze objawy kliniczne atopii moga pojawic sie
juz u 3 miesiecznego szczeniecia.

"
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2. Atopowe zapalenie skory:
dlaczego i jak

1/ Patogeneza

\W patogeneze atopowego zapalenia skdry zaangazowa-
na jest ogromna ilo$¢ komérek zapalnych. Podczas, gdy
przez diugi czas sgdzono, iz komérki tuczne (mastocyty) sg
najwazniejsze w rozwoju choroby, ostatnio dowiedziono,
iz bardzo istotng role odgrywa caty szereg komérek zapal-
nych oraz wzajemne interakcje pomiedzy nimi. Nalezy tu
wymieni¢ eozynofile, neutrofile, limfocyty, komdrki den-
drytyczne, komdrki Langerhans'a (nazywane inaczej ko-
morkami prezentujgcymi antygen) oraz calg grupe makro-
fagéw. Ponadto okazuije sie, iz keratynocyty (komorki znaj-
dujace sie w naskérku), nie tylko produkuja keratyne, lipidy
powierzchniowe i substancje migdzykomdrkowa, ale tak-
ze odgrywaja istotna role w rozwoju atopii.

W zlozonej patogenezie AZS istotng role odgrywajg czyn-
niki genetyczne, caly szereg komérek zapalnych i mediato-
row reakcji zapalnej, zaburzenia w barierze skoérnej
oraz najprawdopodaobnigj takze bakterie.

Komorki tuczne

Sa to komérki normalnie bytujgce w tkance fgcznej, w sko-
rze, w ptucach i w przewodzie pokarmowym, ktére kon-
taktuja sie z otoczeniem.

W skarze, komarki tuczne znajdujg sie generalnie w pobli-
zu naczyn krwiono$nych. Wigksza ich ilo$¢ wystepuje
w warstwie powierzchniowej skéry niz w glebszych war-
stwach. Dodatkowo, istniejg takze réznice w rozmieszcze-
niu komaérek tucznych, co moze tiumaczy¢ charaktery-
styczng lokalizacje zmian obserwowanych w AZS, zwlasz-
cza na mafzowinach usznych i fapach (Auxilia i Hill, 2000).

Komoérki tuczne
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Na powierzchni komérek tucznych znajduja sie receptory
dla IgE. Kiedy antygen, na ktdry uczulony jest pies, ,,odnaj-
dzie” specyficzne przeciwciata, powstaly w ten sposéb
kompleks antygen-przeciwcialo, taczy sie z receptorem na
powierzchni mastocytow, co prowadzi do ich degranulacji
i uwolnienia mediatoréw reakcji zapalnej. Potwierdza to
role, jaka pefnig mastocyty w rozwoju atopii (de Mora
i wsp., 1996).

Medlatory reakcji zapalnej uwalniane z mastocytow:
Substancie te, albo obecne sg w ziarnistosciach, albo pro-
dukowane sa dopiero po aktywacji komaérki.

Najlepiej poznanymi substancjami sg histamina i serotoni-
na, ale wsrdd uwalnianych mediatoréw znajdujg sie takze
enzymy (tryptaza, chymaza), leukotrieny, cytokiny oraz
czynnik martwicy nowotworéw (TNF). Wszystkie te sub-
stancje wspobtdziatajg w ztozony sposéb z innymi komérka-
mi zapalnymi i prowadzg do pojawienia sie zmian na po-
ziomie naczyn krwiono$nych.

Komérki dendrytyczne

Jest to grupa wysoko wyspecjalizowanych komdrek pre-
zentujacych antygen. Petnig one role ,wartownikow"”
w ukfadzie immunologicznym.

Komorki Langerhans'a

Sa to gléwne komdrki prezentujace antygen. Najprawdo-
podobniej odpowiedzialne s3 za ,wychwytywanie” anty-
gendw wnikajacych przez bariere skdma. W rzeczywisto-
$ci, znacznie wieksza ilo$¢ tych komdrek stwierdza sie
u pséw z atopig w poréwnaniu do pséw zdrowych. Ko-
morki te prezentujg antygen limfocytom T. Kazda reakcja
stresowa, czy zaburzenia homeostazy w obrebie skéry,
beda prowadzity do aktywacji komérek Langerhans'a.

Limfocyty

Limfocyty uczestniczg w kazdej reakcji immunologiczne.

Limfocyty B odpowiedzialne s3 za odpowiedz typu humo-

ralnego (produkcja przeciwciat) a limfocyty T - za odpo-

wiedZ typu komérkowego.

e Limfocyty B produkujg specyficzne immunoglobuliny -
w przypadku atopii gféwnie IgE (chociaz takze 1gG). Po-
niewaz w skdrze znajduje sie stosunkowo niewiele limfo-
cytéw B, przypuszcza sig, ze wytwarzanie przeciwcial na-
stepuje w innych miejscach, takich jak wezty chionne,
$ledziona, szpik kostny.

e Limfocyty T wystepujg w duzych ilo$ciach w skorze
psOw z atopia, powodujac zaostrzenie reakcji alergicz-
nej. Aktywowane sg przez komorki Langerhans'a
i po uwolnieniu mediatoréw nazywanych interleukinami,
pobudzajg synteze immunoglobulin przez limfocyty B.

Reakcja immunologiczna

Alergen
s
.’i-"' Uczulone
=1 4 komérki tuczne
a4
F £,
» N L
- - oy
iy
¢ "

. IgE,“

Alergen
F e
dp ’ . Mediatory
e e :
f = - -.'l-“‘ zapalenia
.q,_
Zapalenie: obrzek,
$wiad, rozszerzenie
naczyi krwionosnych,
chemotaksja eozynofilii
Cytokiny

Zwezenie oskrzeli

Wedtug M. Day, 1999

Atopowe zapalenie skdry dotyczy pséw pierwotnie uwrazliwionych na okreslone alergeny (faza A). W procesie tym uczestnicza rzne komdrki a ich
aktywacja prowadzi do uwolnienia mediatoréw reakcji zapalnej (faza B) odpowiedzialnych za objawy kliniczne takie, jak Swiad. Tak wiec, jesli u
weczesniej uczulonego psa dojdzie do kontaktu z alergenem, komdrki tuczne ulegajg degranulacji, co powoduje uwolnienie mediatordw zapalenia,
ktdre poza innymi objawami, zaostrzajg takze Swiad.
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Limfocyty Eozynofile

Neutrofile Makrofagi

Eozynofile

Czesto wigzane 7 reakcjg nadwrazliwosci typu I, komarki
te posiadajg wiasciwosci zerne (fagocytoza) i wydzielni-
cze. Aktywowane sg juz w trakcie trwania reakcji zapal-
nej. Pomimo, iz zdolno$¢ eozynofilii do fagocytowania bak-
terii, komplekséw immunologicznych czy innych drobno-
ustrojéw jest mnigjsza niz neutrofilii, wykazujg one jednak
silne wiasciwosci wydzielnicze, co potwierdza obecno$c¢
licznych ziarnisto$ci w ich cytoplazmie. Uwalnianie ich za-
wartosci nastepuje powoli. Rola tych komdrek w AZS wy-
maga dalszych badan.

Neutrofile

Komorki te odpowiedzialne s3 za wychwytywanie i nisz-
czenie obcych czynnikdw, a szczegolnie bakterii. Te biate
krwinki nie odgrywaja szczegdlnej roli w AZS, ale czesto
spotykane sg w bioptatach skdry ze wzgledu na bardzo
czesto towarzyszgce temu schorzeniu, wtérne infekcje
bakteryjne.

Makrofagi

Komarki te pojawiajg sie w koncowym etapie reakcji
zapalnej, a ich zadaniem jest , uprzatnigcie terenu” na dro-
dze fagocytozy. Z punktu widzenia reakcji immunologicz-
nej petnig one role ,$mieciarki”. Czesto spotykane sg
w bioptatach pobranych ze skéry pséw z atopig, pomimo,
iz ich funkcja w tej chorobie nadal pozostaje nie do konca
wyjasniona.

2/ Uszkodzona bariera
skorna

A) Sytuacja prawidtowa

Skora jest ztozonym organem

Skdra jest ogromnym narzadem, stanowigcym 24% masy
ciata u szczenigt oraz od 12 do 15% u pséw dorostych.
Jest niezbedna do zycia. Dziata, jako bariera pomigdzy or-
ganizmem a otoczeniem: stanowi chemiczng i fizyczng
ochrone przed uszkodzeniami, podraznieniami, poparze-

Histologiczna budowa skéry

Gruczot potowy

Mieszek wiosowy

Tkanka podskérna

Migsien podnoszacy wios

Wtos wtérny

15



Schemat rozmieszczenia komérek w naskoérku

Warstwa §
zrogowaciata

Warstwa
ziarnista

Warstwa
kolczysta

Warstwa
podstawna

L F
. Komérka
".— Langerhansa
% Keratynocyt
Komérka
Markela

Skora wtasciwa
Melanocyt

Btona podstawna

Warstwa zrogowaciafa (rogowa) zfozona jest z 30-40 warstw komdrek. Przeksztafcanie
komdrek warstwy podstawnej do keratynocytow a nastgpnie ich zniknigcie z warstwy
rogoweyj, trwa okoto 21 dni.

niami a takze ochrone przed mikroorganizmami oraz utratg
wody i elektrolitéw. Takg funkcje bariery ochronnej petni
przede wszystkim naskérek. Warstwa zrogowaciata (rogo-
wa) ztozona jest z 30-40 warstw komdrek. Przeksztalcanie
komorek warstwy podstawnej do keratynocytéw a
nastepnie znikniecie ich z warstwy rogowej trwa okofo 21 dni.

Naskarek zbudowany jest z réznych typéw komorek:

* Keratynocytow, ktdre podlegaja procesowi rogowace-
nia (keratynizacji) i ulegaja zluszczeniu. Komérki te sta-
nowig 80-90% wszystkich komorek.

* Komorki nie-naskdrkowe: melanocyty (5%), komorki

Markela (mechanoreceptory, okoto 2%) oraz komorki
Langerhansa (3 do 8%).

Keratynocyty potaczone s3 z btong podstawng za pomoca
specjalnych struktur zwanych hemidesmosomami, a mie-
dzy sobg za pomocg systemu, ktéry mozna poréwnac
do zatrzasku - tzw. desmosomaow.

Proces keratynizacji (rogowacenia) trwa okofo 21 dni.
W tym czasie, keratynocyty podlegaja serii przemian bio-
chemicznych i morfologicznych az w koricu przeksztalcajg
sie w korneocyty. Te martwe, bezjadrzaste, sptaszczone
i zbite komérki wypetnione sg keratyng. Potgczone sg ze
sobg lipidowym cementem.

Na powierzchni naskérka tworzy sie rodzaj emulsji. Po-
wstaje ona z wydzieliny gruczotéw potowych i fojowych
oraz z lipidéw i zluszczonych komaérek.

Ten film chroni oraz odzywia bytujgce na skérze bakterie
(komensale obecne na skarze, chronigce przed namnaza-
niem bakterii patogennych). Skiada sie on gléwnie (40-
50%) z ceramidow (sfingolipidéw), cholesterolu (20-25%)
oraz wolnych kwasoéw tluszczowych (15-25%).

B) Ludzie z atopia

Koncepcja , superantygenow” u ludzi

Gronkowce uwalniajg toksyny bakteryjne dziatajace, jak
superantygeny. Powoduje to zaostrzenie atopowego zapa-
lenia skory. Mechanizm dziatania superantygendw ma
w rzeczywisto$ci charakter lawinowy i poza innymi czynni-
kami, prowadzi do wzrostu ilosci limfocytdw T, ktére majg
zdolno$¢ migracji i ulegajg aktywacji w wyniku zmian to-
warzyszacych atopii. Odkryto takze akumulacje limfocy-

Skéra pod mikroskopem elektronowym

Warstwa rogowa. Istnieje wyrazna rdznica
miedzy wiosem pierwotnym a wtdrnym.
Lipidy zostaty zmyte podczas przygo-

H towywania preparatu, dlatego nie sg
widoczne
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Biocenoza skory

Skéra stanowi granice pomiedzy wnetrzem organizmu a otaczajgcym Srodowiskiem. Na powierzchni skory
znajduja sie bardzo liczne drobnoustroje. Istnieje wiele czynnikéw takich, jak natura warstwy rogowej, ge-
sto$¢ siersci, gruczoty skorne, wilgotnos¢, zanieczyszczenia na btonach $luzowych, ktére w konsekwencji
wplywaja na ,.aktywno$¢ pielegnacyjng” zwierzecia. Wszystkie te zaleznos$ci majg charakter dynamiczny
oraz kompleksowy i sg stabo poznane u pséw w warunkach in vivo, poniewaz wiekszo$¢ badan byta prze-
prowadzana na cztowieku lub na modelach in vitro.

W macicy, skora szczenigcia jest jatowa. Kolonizacja przez bakterie i grzyby rozpoczyna sie w momencie
pekniecia owodni. Staphylococcus intermedius u wigkszosci pséw bytuje w czesci ustnej gardta oraz

w gornych drogach oddechowych i do kontaminacji dochodzi bardzo szybko, juz na poziomie bton $luzo-
wych. Rozpraszanie na skérze trwa nieco dfuzej.

Bakterie skorne czesto dzielone sg na trzy grupy:

* obecne na state, odnajdywane w ponad 75% badanych prébek

e chwilowo obecne - obecne w 75 do 25% pobranych wymazdw

 wedrujace, odnajdywane w mniej niz 25% przypadkow.

Jest to stosunkowo stara klasyfikacja oparta na pracach wykonanych zanim opracowano nowsze metody
badan molekularnych.

Poza S. intermedius, ze skdry wyizolowano takze inne bakterie: Clostridium spp, Propionibacterium acnes a
takze Exiguobacterium species, Bacillus licheniformis, Neisseria canis, Psychobacter phenylpyruvicus, Ma-
crococcus caseolyticus, E. coli (Zrédlo: WCPN Patent \WW002096221).

Malassezia pachydermatis jest drozdzakiem obecnym w niewielkich ilo$ciach u zdrowych pséw na brodzie,
wargach, pomiedzy palcami oraz w zewnetrznym kanale stuchowym.

Infekcje wtérne

W przypadku, gdy dojdzie do zaburzenia réwnowagi mikroflory bytujgcej na powierzchni skory, niektore bak-
terie zaczynajg sie namnazac i prowadzg do pojawienia sie lub nasilajg istniejgce juz zmiany. Zanim rozpocz-
nie sie leczenie zasadniczej choroby, niezbedne jest wyeliminowanie takich wtérnych, wikfajgcych infekcii.

© Philippe Pierson

Obraz cytologiczny zdrowej skdry
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© Lenfant

tow T w bioptatach skéry pobranych z migjsc, gdzie byto-
waly te bakterie (Skov i wsp., 2000).

U ludzi z atopowym zapaleniem skdry czesto stwierdza sig
nadmierne rogowacenie. Wykazano takze zmiany w skia-
dzie lipidow skérnych, a szczegdlnie wyrazne sg zmiany w
strukturze ceramiddw. Zjawisko to mozna wykaza¢ wyko-
nujagc pomiar przeznaskoérkowej utraty wody (TEWL-
- Trans Epidermal Water Loss). W rzeczywistosci, jesli doj-
dzie do zmian w obrebie lipidéw skémych, woda znacznie
fatwie] bedzie przechodzita przez warstwe zrogowaciata,
co spowoduje wzrost TEWL.

() Psy z atopia

Obserwujac, pod mikroskopem elektronowym, lipidy mie-
dzykomérkowe warstwy rogowej naskorka psow zdro-
wych i psdw z atopia, wykazano wyrazne zamiany u psow
z AZS. Blaszki, je$li byty obecne, mialy nieprawidiowg
strukture. Dodatkowo, pordwnujgc naskérek zdrowych
pséw z probkami naskérka pobranymi z obszaréw nie
zmienionych pséw z atopia, zaobserwowano, ze ciggfo$¢
i grubo$¢ lipidowych blaszek miedzykomdrkowych jest
zmieniona u pséw chorych (Inman, 2001).

Opierajac sie na powyzszych obserwacjach, fatwo zrozu-
mie¢, ze naskdrek pséw chorych na AZS ma wyrazng
tendencje do przesuszania i stanowi znacznie stabszg
bariere dla antygendéw. Stosowane w medycynie ludzkiej

$rodki nawilzajace i zmigkczajace, stanowig niezbedny
element codziennej terapii pacjentéw z atopig. Majac
jednak na uwadze przeszkode, jaka stanowi siers¢ a tak-
ze trudno$ci zwigzane z aplikacjg szampondéw czy innych
ptyndw leczniczych u domowych zwierzat, interesujgca
alternatywa jest poprawa funkcjonowania bariery na-
skorkowej poprzez odpowiednig diete. Tym niemnigj, ka-
piele pozostajg nadal niezbednym elementem terapii.

3/ Reakcje na substancje
obecne w diecie

Wiadomo, ze u ludzi alergeny pokarmowe mogg powodo-
wac zaostrzenie objawow towarzyszacych atopii. U pséw
taka zalezno$c¢ nie zostata do tej pory wyjasniona i zwigzek
ten jest niejasny, poniewaz pojawienie sig poprawy moze
mie¢ charakter niespecyficzny (tzn. zwigzany np. z popra-
wa jakosci diety, wyzsza zawartoscig nienasyconych kwa-
sow tluszczowych, etc.). Coraz wiecej specjalistow zasta-
nawia sie, czy podzial na trofoalergeny i pneumoalergeny
nie jest jedynie teoretyczny i czy w rzeczywistosci obie
choroby stanowig odrebne jednostki, jezeli réznig sie jedy-
nie drogg wnikania antygenéw (Prélaud, 2005; Hen-
dricks 2005).

Temperament psa, ktéry w duzym stopniu zalezy od rasy, jak i uwarunkowan osobniczych, wptywa
na prog tolerancji Swiadu i w efekcie na reakcje psa.

Jack Russell

© Lanceau

Bernardyn
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4/ Koncepcja progu Swig-
dowego

Koncepcja ta moze by¢ rozpatrywana na dwa rézne spo-
soby. Po pierwsze, nie mozna zaprzeczyc, iz istniejg osob-
nicze réznice dotyczace poziomu progu $wigdowego,
przy ktérym zwierze zaczyna sig drapac. Pies o zywym
temperamencie taki, jak Jack Russell bedzie reagowat
szybciej i intensywniej niz spokojny i powolny Bernardyn.
Niektérzy z kolei, méwigc o progu $wigdowym maja
na mysli zjawisko polegajace na akumulacji czynnikéw
prowadzacych do pojawienia sig objawdw $wigdu.

Przygladajac sig réznym dermatozom alergicznym, wigk-
s70$¢ lekarzy prawdopodobnie wymieni klika czynnikdw,
ktére powodujg przekroczenie progu tolerancji $wigdu
u pacjenta. Na przyktad u psa uczulonego na wotowine,
na $line pchet oraz na roztocza kurzu domowego
obserwuije sie silny $wiad. W takiej sytuacji czesto wiasci-
wa dieta (nie zawierajgca wotowiny) i odpowiednia tera-
pia przeciwpchelna wystarcza, aby pies ,zszedt” ponizej
progu $wigdowego. Oznacza to, ze bedzie mozna kontro-
lowac $wiad stosujac nieszkodliwe dla psa i mniej kosz-
towne metody. M

Schemat wyjasniajacy pojecie ,progu swiadowego”
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Brak objawoéw

Efekt kumulowania réznych alergenéw- Srodowiskowych, pokarmowych, pasozytniczych- powoduje przekroczenie progu Swigdowego

i pojawienie sig objawdw Swigdu.
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3. Kiedy nalezy podejrzewad
atopowe zapalenie skory?

1/ Historia choroby

Jest to bardzo istotna cze$¢ wizyty. Polega na przeprowa-
dzeniu szczegélowego wywiadu, ktéry ma pozwoli¢ leka-
rzowi na postawienie wstepnego rozpoznania. Niezbedne
jest uzyskanie od wiadciciela jak najbardziej szcze-
gélowych informacji, ktére beda pomocne w potwierdze-
niu lub wykluczeniu podejrzen lekarza. Dodatkowo, warto
dowiedziec sig, jaki jest tryb zycia psa, jak wyglada jego
otoczenie, czy ma kontakt z innymi zwierzetami, jak zmie-
niaty sie objawy kliniczne, etc. To pomoze lekarzowi wyeli-
minowac¢, juz na poczatku, inne potencijalne przyczyny wy-
stepujgcych zmian i zawezi¢ obszar podejrzen.

Aby wigc o niczym nie zapomnie¢, przydatny moze by¢
wczesniej przygotowany specjalny ,kwestionariusz der-
matologiczny”. Przykladowy wzdr takiego kwestionariusza
znajduje sie w dodatku, na koficu tego wydania.
Szczegding uwage nalezy zwrdci¢ na diete, terapie prze-
ciwpasozytnicza, moment pojawienia sie pierwszych ob-

N

jawow a takze na ewentualne wahania w nasileniu obja-
WOW zwigzane z porg roku, czy ze zmianami w otoczeniu,
w ktorym przebywa zwierze.

Przeprowadzajac wywiad, nalezy tez zwréci¢ uwage na in-
formacje dotyczace samego $wigdu, poniewaz jest to
gtéwny objaw atopii.

Warto tez ustali¢, ktdry z objawdw pojawit sie pierwszy:
$wiad czy zmiany na skorze?

2/ Ogblne badanie
kliniczne

Przed skoncentrowaniem sie na samych zmianach derma-
tologicznych i badaniach laboratoryjnych, niezbedne jest
wykonanie pefnego badania klinicznego. Takie badanie po-
winno obejmowac jame ustng (problemy z zebami moga
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powodowa¢ $linotok, ktéry w rezultacie moze prowadzi¢
do zapalenia warg), stawy, uktad moczo-piciowy (niemoz-
no$¢ utrzymania moczu, prowadzaca do zapalenia skory),
kondycje fizyczna, etc. ...

Wykazanie jednocze$nie wystepujacej, innej choroby,
wptywa na dobdr terapii (niemozno$¢ stosowania facznie
okreslonych lekéw). Nalezy takze regularnie kontrolowaé
mase ciafa zwierzecia. To z kolei wptywa na dawki stoso-
wanych lekéw (32 kg to wiecej niz 30 kg, co wymaga
zmodyfikowania dawki leku).

3/ Badanie
dermatologiczne

éwiad jest najbardziej typowym objawem atopii. U pséw
z atopowym zapaleniem skéry moga wystepowa¢ bardzo
rézne zmiany skorne. Moze takze nie by¢ zadnych zmian,
poza $wigdem, ktdry jest wiasnie przyczyng wizyty u leka-
rza weterynarii.

Pierwszym zagadnieniem jest objaw towarzyszacy kazdej
reakcji zapalnej: rumien.

Poniewaz jest to schorzenie $wigdowe, mozna odnalez¢
zmiany (zadrapania) bedace nastepstwem samou-
szkodzen powstajacych w wyniku drapania, wylizywania,
wygryzania, etc. Warto zwréci¢ uwage na odbarwienia
na sier$ci, ktore powstajg w miejscach intensywnego wy-
lizywania. Biate wiosy stajg sie wowczas czerwone, nato-

miast czamne - przybierajg zabarwienie brunatno-pomaran-
CZOWE.

Wraz z rozwojem choroby, zmiany rozprzestrzeniajg sie
i przybierajg cechy zmian przewlektych. Mozna wtedy
stwierdzi¢ wylysienia, zliszajowacenia, zadrapania czy hi-
perpigmentacje.

W przypadku ropnego zapalenia skdry, obserwuje sie
grudki i krosty (wykwity pierwotne) a takze kryzki naskor-
kowe i strupy (wykwity wtéme).

Atopowe zapalenie skory czesto wiktane jest wtérnymi in-
fekcjami wywolanymi przez namnazanie sie bakterii lub
grzybéw. Te wtérne infekcje prowadza do dalszego skom-
plikowania obrazu klinicznego i czasami do bardzo silnego,
uporczywego $wigdu.

Czasami dochodzi takze do pogorszenia ogdlnej kondycji
zwierzecia. Lokalizacja zmian moze by¢ pomocna w ukie-
runkowaniu rozpoznania.

. M .
Pododermatitis: czeste wylizywanie fap prowadzi do czerwono-
brazowego przebarwienia siersci u biatych psow.

Schemat lokalizacji zmian
w atopowym zapaleniu skory

2

© Annie Malandain
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Cheilitis= zapalenie warg

Psy z atopia ocieraja szczegblnie
intensywnie brzegi warg. Zmiany
powstajace w wyniku tych
powtarzajacych sie urazéw czesto sg
punktem wyjscia do wtérnych infekgji,

U pacjenta ze Swigdowym zapaleniem
twarzowej czesci glowy zawsze w
rozpoznaniu réznicowym nalezy
uwzgledni¢ atopie. Widoczny rumier
matzowin usznych.

ktére wymagaja odpowiedniej terapii.

© Dr M Bardagi

Zmiany na pysku

Zliszajowacenie i hiperpigmentacja

Przebarwienia widoczne na skérze
(hiperpigmentacja) oraz pogrubienie
skéry z przerysowaniem naturalnej
rzezby jej powierzchni (lichenizacja)
$wiadcza o przewlektym charakterze
procesu chorobowego.
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Zapalenie przestrzeni miedzypalcowych przednich fap

Typowy wyglad pododermatitis. Ciagte wylizywanie tap
stwarza idealne warunki do rozwoju wtérnych infekcji.

© Dr M Bardagi

Co nalezy zrobi¢ w przypadku zapalenia uszu

e Zbada¢ matzowiny uszne

e QOceni¢ zapach

e Zbadaé uszy przy uzyciu otoskopu, obejrze¢ bione bebenkows (jesli jest widoczna)

e Sprawdzi¢ czy nie ma pasozytéw

* Pobra¢ wymaz do badania cytologicznego (drozdzaki, ziarniniaki, pateczki, komarki zapalne)

* Jesli leczenie objawowe nie przynosi rezultatow lub gdy dochodzi do nawrotu objawdw - wykonanie
antybiogramu.

Uszy Kryteria diagnostyczne

Zapalenie uszu to bardzo czesty objaw atopii. To tlumaczy, W 1986 roku Tom Willemse opublikowat liste gtéwnych

dlaczego kazdy przypadek zapalenia uszu powinien by¢ i pobocznych kryteriéw diagnostycznych stosowanych

dokfadnie zdiagnozowany. przy podejrzeniu AZS. Lista ta pozostaje nadal aktualna.
Pies musi wykazywac¢ co najmniej trzy z wymienionych ob-
jawow z kazdej grupy.

© Dr M Bardagi
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Kryteria te zostaly zaadoptowane dla zwierzat (kryteria Willemse pochodza z medycyny ludzkiej) przez Pascala Prélaud w 1998
roku. Takze w tym przypadku stwierdzenie, co najmniej trzech wymienionych kryteriow pozwala podejrzewac AZS.

4/ Testy diagnostyczne

Badanie ogdlne i dermatologiczne pomogg stworzy¢ liste
chordb, ktére nalezy uwzgledni¢ w rozpoznaniu réznico-
wym.

Inne, bardziej specyficzne badania pozwolg na postawie-
nie ostatecznego rozpoznania.

Trichogram
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To proste badanie umozliwia stwierdzenie zmian
powstajacych we wlosach w wyniku drapania.

> /eskrobina naskadrka

Takie badanie powinno by¢ zawsze wykonane. Nalezy uni-
ka¢ pobierania zeskrobin z obszardw objetych zliszajowa-
ceniem (poniewaz obszary te sg zbyt grube i stosunkowo
,stare”). Zeskrobina umozliwia wykrycie réznych pasozy-
téw. Materiat powinno sie pobiera¢ ze $wiezych zmian,
ktérych wczesdniej nie poddawano zadnym zabiegom. Do-
brze jest unika¢ wygalania skéry maszynkg (maszynka
do golenia moze powodowa¢ usunigcie warstwy zrogo-
wacialej wraz z pasozytami). Natomiast nie ma zadnych
przeciwwskazan do stosowania nozyczek, aby uzyskac
lepszy dostep do powierzchni skéry.

Pobrany materiat nalezy rozprowadzi¢ na szkietku, miesza-
jac go z substancjg nawilzajgca (np. ptynng parafing) tak,
aby uzyskac cienka, przejrzysta warstwe.




Rozpoznanie réznicowe najczesciej spotykanych dermatoz swigdowych u pséw

(wedtug PHill)

Pasozyty zewnetrzne
e pchily, Cheyletiella, Swierzb, nuzeniec, Trombiculla, $wierzb uszny, inne pasozyty

Drobnoustroje
* Gronkowcowe, ropne zapalenie skory
e Zapalenie skory wywotane przez Malassezia
* Grzybica skory
Alergie
e Alergiczne zapalenie skory
e Alergia pokarmowa
e Alergia kontaktowa
Inne choroby
e Chtoniak skéry

Zeskrobiny

© M Weber

Pobrany materiat przenosi sie na
szkietko i delikatnie miesza
ze $rodkiem nawilzajacym.

Zeskrobiny wykonuje sie przy uzyciu ostrza skalpela. Skére
skrobie sie kilkakrotnie, zgodnie z kierunkiem wtosa, az do

pojawienia sie pierwszej kropli krwi.

Do wykonania badania cytologicznego potrzebne jest czyste, odttuszczone
szkietko mikroskopowe. Z miejsc trudnodostepnych materiat do badan
mozna pobierac specjalng wymazéwka: zewnetrzny przewdd stuchowy,
fatdy skorne, przestrzenie miedzypalcowe. Laktofenol posiadajacy
wiasciwosci klarujace, pozwala na lepsze uwidocznienie pasozytéw. Mozna
takze uzywa¢ parafiny, ktéra nie jest toksyczna dla pasozytéw, dzieki
czemu zachowujg one swoja ruchomos¢, co ufatwia wykazanie ich

obecnosci.

© M Weber

25



Pasozyty: lokalizacja, znaczenie diagnostyczneoraz oraz wielkos¢

Nazwa Giebokosé Znaczenie diagnostyczne | Wielkos$¢é pasozyta
Cheyletiella sp. Powierzchownie Tak 250 do 500 um
Trombicula Powierzchownie Tak (larwa)- 250 do 750 um
automnalis ciggly $wiad

Otodectes sp. Powierzchownie Tak 250 do 500 um
Sarcoptes sp.  |Glebokie, kilkukrotne zeskrobiny, Tak- odnajdywany 250 do 500 um

butony $wierzbowe w 50% przypadkdw
Demodex sp. Gtebokie, mieszki wiosowe Nie 150 do 250 um
Swierzb

Butony $wierzbowe: wyraZnie widoczne miejsca, z ktérych

B
""'5.?# * " powinno pobierac sie zeskrobiny.

© Philippe Pierson

Pasozyt stale bytujacy w mieszkach wtosowych oraz gruczotach
fojowych. tatwo go odnalez¢é w zeskrobinach. Obecny jest takze
u zdrowych pséw, w zwiazku z czym jego wykrycie nie ma
wartosci diagnostyczne;j.

© Parasitologie ENVA

Cheyletielloza

Na skorze psow chorych widoczne sa drobne tuski. Pasozyt ten
widoczny jest golym okiem a wywoltywane przez niego zmiany
czesto okresla sie, jako ,tupiez wedrujacy”.

© Philippe Pierson

Znaczenie zmian skdrnych

W przypadku braku swiezych krost- zmiany typowe dla ropnego
zapalenia skory- obecnos¢ kryzek naskérkowych jest
wartosciowym objawem, ktéry nalezy uwzgledni¢ w rozpoznaniu.

© Dr M Bardagi
——
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> Cytologia skory

Badanie to jest niezbedne do wykazania wtérnych infekcji
bakteryjnych lub grzybiczych, ktére bardzo czesto towa-
rzyszq atopowemu zapaleniu skary. Umozliwia takze moni-
torowanie rozwoju choroby i skuteczno$ci prowadzonej
terapii.

Wybér metody - rozmaz, wymaz czy test z przylepcem,
zalezy od rodzaju i lokalizacji zmian. Cytologia w przypadku
krost, pozwala na pewne rozpoznanie ropnych zapalen.
Jednakze, w praktyce odnalezienie samych grudek, krost
czy kryzek jest wystarczajace.

Stosujac odpowiednie barwienie i ogladajac preparat
pod mikroskopem, mozna rozpozna¢ rézne komarki, w tym
komérki zapalne a takze bakterie czy drozdzaki.

> Preparaty przeciwpchelne

Alergiczne pchle zapalenie skory (APZS) to jedno z najcze-
$ciej wystepujacych, konkurencyjnych schorzen w przy-
padku atopii. Psy z atopig s3 czterokrotnie bardziej narazo-
ne na réwnoczesny rozwéj APZS (Sousa, Halliwell, 2001).
Z tych wzgleddw, bardzo wazne jest pamigtanie o odpo-
wiednich dziataniach profilaktycznych obejmujacych za-
réwno samo zwierze, jak i jego otoczenie.

Nalezy takze pamigta¢ o innych zwierzgtach, przebywaja-
cych na stafe w najblizszym otoczeniu chorego psa, lub
majacych z nim kontakt okazjonalny.

> Dieta eliminacyjna

Jest niezbedna w przypadku podejrzenia alergii pokarmo-
wej. Testy $rddskérne w przypadku alergizacji pokarmowej
nie posiadaja wartosci diagnostycznej. Z tych wzgledéw
nie zaleca sie ich wykonywania w takich przypadkach
(Mueller, Tsohalis, 1998; Wilhelm, Favrot, 2005).

Jedyna pewna metoda polega na sprawdzeniu, czy wy-
stepujace objawy nie s3 zwigzane z reakcjg na obecne
w diecie psa specyficzne biatko/ biatka.

Pies przez okres 6 do 12 tygodni musi otrzymywac wy-
tacznie specjalng diete, opartg na zrodiach biatka i weglo-
wodandw, z ktérymi nie mial wczesniej kontaktu. Jesli
zmniejszy sie nasilenie objawoéw klinicznych, kolejnym kro-
kiem jest stopniowe wprowadzanie innych zrédet biatka,
aby sprawdzi¢, czy dojdzie do nawrotu objawow.

Takie postepowanie wymaga sporzadzenia catej listy tego,
co wczesniej jadto zwierze. W praktyce jednak czesto zda-
rza sie, iz niemozliwe jest ustalenie jadiospisu psa z ostat-

nich 6 miesiecy. Poza tym, czesto zwierzeta domowe
otrzymujg bardzo wiele réznych smakotykéw (czasami na-
wet bez wiedzy wiasciciela). Resztki ze stolu, eskapady
z dala od domu (w tym ,zwiedzanie” $mietnikéw), odwie-
dziny u znajomych czy go$cie w domu, to tylko niektdre
przyktady bedace Zrédiem ,,urozmaicenia” codziennej die-
ty. Nalezy tez pamigta¢ o smakotykach stosowanych
przy podawaniu lekdw, o pastach do zebéw zawierajacych
substancje smakowe, a nawet o kuwecie dla kotow, etc.

Biatka stosowane w diecie eliminacyjnej muszg by¢ biat-
kami ,nowymi” dla zwierzecia. Podobna zasada dotyczy
takze weglowodanéw.

Dla wielu specjalistow, dieta domowa nadal pozostaje naj-
lepszym rozwigzaniem. W tym przypadku istnieje wiele
mozliwych kombinacji: ziemniaki, konina + stodkie ziem-
niaki, rekin + soczewica, migso strusie + czerwona faso-
la, etc. W idealnej sytuacji, taka dieta umozliwia potwier-
dzenie lub wykluczenie alergii pokarmowej, ale wymaga
ogromnej motywacji ze strony wiasciciela i gotowosci
do przygotowywania takiego positku zwierzeciu. Czas po-
trzebny na przygotowanie, koszty niektérych sktadnikéw,
zwyczaje panujgce w niektérych krajach (np. trudno$c¢
w zdobyciu koniny), czy przekonania wiasciciela (wegeta-
rianizm) stanowig powazne przeszkody w realizacji zafo-
zen ,domowe]” diety eliminacyjnej. Poza tym, dieta taka
nie jest wiasciwie zbilansowana, dlatego nie powinna by¢
stosowana przez diuzszy okres czasu a takze u miodych,
rosnacych zwierzat (alergiczne zapalenie skary czesto po-
jawia sie u zwierzat w okresie wzrostu).

Na rynku, dostepne s gotowe diety przeznaczone do roz-
poznania i terapii alergii pokarmowej. Diety te mozna po-
dzieli¢ na dwie grupy: oparte na wyselekcjonowanym zré-
dle biatka oraz oparte na hydrolizatach biatkowych.

Pierwsza grupa to diety, ktérych celem jest zapewnienie
zwierzeciu takich zrodef biatka i weglowodandw, z ktorymi
wczedniej nie miato kontaktu. Z kolei hydrolizaty biatkowe
uzyskuje sie w wyniku reakcji chemicznej, ktéra dzieli biatko
na fragmenty o nizszej masie czasteczkowej- polipeptydy.
Zwigzki te tracg w ten sposob specyficzne receptory, dzieki
czemu nie wyzwalajg reakcji alergicznej. \Wykazano, ze psy
uczulone na okreslone biatko, nie reagujg na to samo biatko
poddane hydrolizie (Jackson i wsp., 2003).

Poniewaz diety te sg zbilansowane, moga by¢ stosowane
przez cale zycie psa, a takze u miodych, rosngcych
szczeniat. Poza tym, diety oparte na hydrolizatach biatka
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sojowego chetnie stosowane sg przez wiascicieli, ktérych
przekonania nie pozwalajg im na jedzenie miesa
(wegetarianizm).

5/ Badania mniej
przydatne

W przypadku, gdy objawy kliniczne, wystepujace zmiany
oraz wyniki badan sugerujg AZS, nie ma konieczno$ci wy-
konywania petnych badan morfologicznych i biochemicz-
nych krwi: zwykle wyniki mieszcza sie w granicach
normy. Takie badania zaleca sie wykona¢, gdy objawy ule-
gaja nasileniu, pomimo wprowadzonego leczenia.

Biopsja skdry w przypadku AZS, sama w sobie nie jest ba-
daniem specyficznym, dlatego nie ma znaczenia diagno-
stycznego. Niektdrzy uwazajg, ze charakterystyczny dla
AZS jest nietypowy obraz zapalenia.

Badania hormonalne wykonywane sg rzadko, chyba, ze
wystepujg dodatkowe, nietypowe objawy. Zwykle ich wy-
niki mieszcza sie jednak w granicach normy.

6/ Badania specjalistyczne

Celem takich badan jest zidentyfikowanie alergenu/alerge-
now wywotujgcego objawy choroby. Chorobe rozpoznaje

sie jednak na podstawie objawow klinicznych i po wyeli-
minowaniu innych przyczyn $wigdu. Badanie to ma
umozliwi¢ opracowanie programu odczulania, jesli wiasci-
ciel decyduje sig na takg wiasnie alternatywe terapii.
Oczywiscie, po zidentyfikowaniu alergenu, mozna stara¢
sie unika¢ kontaktu z tym alergenem, ale celem jest
zawsze swoista immunoterapia, czyli odczulanie.

Stosowane sg dwie metody:

> Testy $rodskorne

Zasada

Jest to sposdb sprawdzenia, co dzieje sie podczas reakcji
alergicznej u danego pacjenta. Stuzy ono do wykazania
obecnosci na komérkach tucznych przeciwciat klasy IgE
(swoistych dla danego alergenu). \Wprowadzajac alergen
miejscowo ($rddskornie) mozna bezposrednio uwidocznié
degranulacje komdrek tucznych, ktéra objawia sig powsta-
niem wyraznie widocznego babla.

Obserwacje

Badanie to jest takze przydatne w rozpoznaniu nadwrazli-
wosci na ukaszenia pchet, zwlaszcza w przypadku, gdy
ciezko jest przekona¢ wiasciciela, iz problemy skéme jego
psa spowodowane s3 bardzo prostg przyczyna, jaka sg
wiadnie pchty!

Z drugiej strony, ten rodzaj badania nie moze by¢ jednak
stosowany do rozpoznania alergii pokarmowe;.

Zestawy wyciggow alergenowych stosowane w wetery-
narii zawierajg gtéwne, potencjalne alergeny wystepujace
w Europie. Dlatego moze okaza¢ sie niezbedne dostoso-
wanie takich testéw do warunkdw lokalnych. Alergeny

Testy srodskérne wykonuje sie na boku klatki piersiowej, bocznie od jamy brzusznej (zdarza sie, iz
konieczno$¢ wygolenia skéry psa w miejscu iniekcji napotyka na sprzeciw ze strony wiasciciela).

A. Iniekcja musi by¢ wykonana
Srodskornie.

B. Ocene wykonuje sie po 20
minutach.

Za dodatnig reakcje uwaza sie
zaczerwienienie i bablel.

Testy Srddskdrne
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Zestaw wyciggow alergenowych dla Europy Péinocnej (wediug Prélaud, Carlotti, Pin, 2002)

Alergeny niesezonowe

* Roztocza: Dermatophagoides farinae,
D. pteronyssinus

* Roztocza magazynowe™: Acarus siro,
Glyciphagus domesticus, Lepidoglyphus
destructor, Tyrophagus putrescentiae

 Naskorek i siers¢: naskarek cziowieka, psa,
kota, ptakdw, wyciag z siersci (trudna
interpretacja w przypadku dodatniego wyniku)

* Plesn

* Inne: bawetna, kapok, len, wefna, etc.

Alergeny sezonowe

* Pytki traw: czesto mieszaniny, ale mogg by¢
przygotowywane lokalnie przez laboratoria

* Pytki chwastow: bylica, pokrzywa, mniszek. ..
(w zalezno$ci od obszaru)

e Pytki drzew: w zaleznosci od pofozenia
geograficznego (platan, jesion, dab, leszczyna,
topola, brzoza, lipa, etc)

* Zdarza sie nadwrazliwosc na roztocza magazynowe, ale nalezy pamietac, iz wykazuja one reakcje krzyzowa z Dermatophagoides
farinae (Bensignor, Carlotti, 2002). Obecnie, znaczenie préby dodatniej nie jest okreslone, dlatego nie kazdy zaleca uwzglednienie

tych alergendw podczas odczulania.

muszg by¢ przechowywane w lodéwce. tatwo ulegajg
zniszczeniu ze wzgledu na znaczne rozcienczenie wycia-
gow biatkowych.

Ze wzgledow ekonomicznych, czesto zdarza sig, ze dla le-
karza prowadzacego praktyke ogdlng lepiej bedzie odestat
pacjenta do lekarza specjalisty, niz inwestowa¢ w zakup
calego zestawu, ktéry musi by¢ zuzyty w odpowiednim
czasie.

Wykonanie praktyczne

* Odstawienie lekéw, ktére moga wptywac na wyniki testu.

- 10 dni - leki przeciwhistaminowe

- 3 tygodnie - doustne kortykosteroidy

- 2 miesigce - diugodziatajace kortykosteroidy oraz proge-
stageny (stosowane u suk, jako $rodki antykoncepcyjne)

* Dokfadne wygolenie siersci na odpowiednim obszarze
na boku (moze by¢ wykonane dzien wczesniej, aby unik-
na¢ podraznienia zwigzanego z goleniem). Nie stosuje
sie zadnych $rodkéw dezynfekcyjnych.

* Jedli konieczne jest znieczulenie psa, nalezy unika¢ po-
taczenia ketamina-diazepam, acepromazyny oraz propo-
folu (Beale i wsp., 1990).

* Miejsca wstrzyknig¢ nalezy oznaczy¢ markerem (w od-
legtosciach okoto 1.5 cm).

* Wstrzykna¢ po 0.05 ml histaminy (kontrola dodatnia),
ptynu fizjologicznego (kontrola ujemna) oraz wyciggéw
alergenowych, zwracajac uwage na $rodskérne wyko-
nanie kazdej iniekcji.

e Odczyt wykona¢ po 15 minutach (reakcja nadwrazliwo-
$ci typu natychmiastowego). Warto tez obejrze¢ odczy-
ny po 24 - 48 godzinach (poniewaz nadwrazliwo$¢ mo-
ze objawiac sig z pewnym opdznieniem).

\Wybdr alergenéw: powinien by¢ dostosowany do sytuacji

panujgcej na danym obszarze, ale zawsze powinien zawie-

ra¢ roztocza kurzu domowego (Dermatophagoides fari-
nae, D pteronyssinus).

Czego nalezy unikaé (wedfug Carlotii, Pin, 2002)

Wyniki fatszywie dodatnie:

* Podraznienie mechaniczne

* Podraznienie po zastosowanym wyciagu (zbyt wysokie
stezenie, draznigcy $rodek konserwujacy/rozcienczaja-
cy)

e /anieczyszczone wyciggi

* Reakcje krzyzowe
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Wyniki falszywie ujemne:

 Zbyt mtode zwierze (ponizej roku)

* Niewta$ciwy okres odstawienia lekéw

* Bledy techniczne (iniekcja podskérna)

* Alergeny przeterminowane lub stabej jakosci
* \Wykonanie testu poza sezonem

* Niewta$ciwy dobdr alergenéw

> Poziom IgE w surowicy

Zasada

Test polega na wykazaniu specyficznych przeciwciat prze-
ciw okreslonym alergenom. Stosuije sie gtéwnie metode
ELISA (Enzyme Linked ImmunoSorbent Assai). Test RAST
(Radio AllergoSorbent Test) nie jest raczej wykonywany.
Testy te stosowane sg coraz czesciej, odkad dostepne sg

lepiej oczyszczone i bardziej swoiste skfadniki reakcji che-
micznej. tatwiej jest takze lekarzowi pobrac jedng probke
krwi do badan, niz inwestowac¢ w zakup calego zestawu
do testow $rddskérnych, o ograniczonym okresie wazno-
$ci. Nalezy jednak pamieta¢, ze w badaniu tym wykonuje
sie pomiar ilo$ci swoistych IgE w surowicy, co nie koniecz-
nie oznacza, iz te wiasnie przeciwciala odpowiedzialne sg
za reakcje alergiczng u danego pacjenta. Atopowe zapale-
nie skary jest znacznie bardziej ztozonym procesem, niz
samo pojawienie sie IgE.

Wyniki nie opublikowanych jeszcze badan (DeBaer D,
Sympozjum Royal Canin, pazdziernik 2005) potwierdzaja,
iz nalezy zachowac ostrozno$¢ wybierajac laboratorium
wykonujgce badanie na przyktad z tej samej surowicy wy-
stanej kilkukrotnie do tego samego laboratorium nie
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zawsze uzyskiwano takie same wyniki!

Najlepszym rozwigzaniem byfoby zastosowanie obu me-
tod, natomiast wzgledy finansowe zmuszajg do wyboru
tylko jednej.

Testy przeznaczone do stosowania w lecznicach umozli-
wiajg wykazanie w surowicy obecno$ci przeciwciat IgE
skierowanych przeciwko mieszaninie réznych alergenéw,
bedacych czestg przyczyng AZS.

7/ W praktyce:
podsumowanie

Pacjent z objawami dermatozy $wigdowej wymaga prze-
strzegania okreslonego, uporzadkowanego i systematycz-
nego podejscia.

Interesujgce w diugotrwate] terapii pséw z atopig jest wy-
korzystanie skali oceniajgcej nasilenie $wigdu.

Ponizej przedstawiono schemat, ktéry moze pomaéc za-
réwno wiascicielowi, jak i lekarzowi w ocenie nasilenia
$wigdu (wedtug Hill). Il
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4. Potwierdzenie rozpoznania

1/ Rozmowa
z wiascicielem

Nalezy pamietac, iz atopowe zapalenie skéry jest choroba
nieuleczalng. Dlatego tak wazna jest odpowiednio przygo-
towana rozmowa z wiascicielem. Niektdrzy nawet poleca-
ja wiascicielom, aby ubezpieczali zaraz po zakupie swoje
szczenieta, jezeli naleza do jednej z predysponowanych ras.

Postep, jaki dokonat sie w zakresie fotografii cyfrowej,
stwarza mozliwo$¢ regularego fotografowania zwierze-
cia, bez ponoszenie zbyt wysokich kosztéw. Dzigki temu
mozliwe jest kontrolowanie ,,zachowania” sig zmian skor-
nych w czasie i ewentualne wykrycie wahan zwiazanych
z porg roku czy zmiang otoczenia.

Na przykfad, nagte pojawienie sig lub zmniejszenie nasile-
nia zmian mozna zaohserwowac, gdy pies wyjezdza z wia-
Scicielem na wakacje. Zdjecia umozliwiajg takze monitoro-
wanie i poréwnywanie kondycji zwierzecia, co moze uta-
twia¢ komunikacje ze szczegélnie ,,opornymi” wiascicielami.

Schemat przedstawiajacy zmiany na skérze
spowodowane drapaniem

Nasilenie zmian zalezy od czestosci i intensywnosci drapania. Czesto obserwuje sig
pofamany wios i ,zdarty” naskdrek.




2/ Nawrd6t objawow,
ztozona patologia czy
btedna diagnoza?

Atopowe zapalenie skdry przebiega z okresami nasilenia
zmian, przeplatanymi okresami remisji. Jednak, zwigksze-
nie nasilenia $wigdu nie zawsze oznacza nawr6t choroby.
Pies z AZS moze mie¢ bowiem zawsze pchly czy inne pa-
sozyty zewnetrzne wywolujgce $wigd ($wierzbowiec, nu-
zeniec, etc.). Nalezy takze pamietac o infekcjach krzyzo-

wych, ktére same w sobie mogg by¢ przyczyng $wigdu.

Z tych wzgledoéw, kazdy nawrdt objawdw chorobowych,
zawsze wymaga przeprowadzenia pefnej procedury dia-
gnostycznej.

Bardzo wazne jest, aby psy z atopig byty regularnie zabez-
pieczane przed inwazja pchet lub innych pasozytow, ktdre
moga by¢ przyczyng dermatoz Swigdowych, pamietajac
0 zjawisku kumulowania sie efektow w przypadku tej cho-
roby. M

Dermatozy alergiczne, niezaleznie od wywotujacego alergenu, czesto wikfane sa
przez r6zne czynniki infekcyjne (bakterie, drozdzaki), czynniki zalezne od samego
zwierzecia (rasa, temperament) a takze czynniki sSrodowiskowe.

Zakazenie IIVIaIassezia

Atopowe
zapalenie skory

Nadwrazliwosé na
ukaszenie pchet

Bakteryjne ropne zapalenie skory

Alergia
pokarmowa

Srodowisko




5. Terapia: praktyczne
podejscie

> Streszczenie

Sledzqc literature naukowa dotyczaca zaréwno cztowieka, jak i zwierzat, mozna zaobserwowac, iz pomimo, ze
atopowe zapalenie skdry opisywane jest od lat, terapia tego schorzenia od zawsze byfa zrédtem wielu
problemdw. Obecnie, w medycynie weterynaryjnej, w przypadku atopowego zapalenie skdry, zaleca sie
terapie ztozong.

Giéwne obszary terapii

Zmniejszenie ekspozycji na alergeny:
wyeliminowanie alergenéw: szampony
i terapia Srodowiskowa
Wzmochnienie bariery naskérkowei:
Redukcja nadmiernego rogowacenia: odpowiednia dieta, Srodki do stosowania
szampony i niezhedne kwasy tluszczowe iej go ( pony Isje, etc.)

\
Atopia
~

knrtykusieroidy, leki antyhistaminowe, Zwal Y ornych infel 1 .I?ki
cyklosporyna, NKT P yine/pr grzybicze

Modyfikacja odpowiedzi Zapol!iegallliel nowym uczule_nionll: terapia

immunologicznej (swoista pr oraz dieta hip J
immunoterapia)
1 / U nikan ie alergenéw now znajduje sie w poscieli, materacach, dywanach
a takze w fotelach i sofach.

* Ekspozycje na alergeny mozna zmniejszy¢ dbajac o hi-

Jest to opcja idealna, lecz w praktyce zwykle niestety nie- gieng otoczenia: specjalne materace dla alergikéw, od-
wykonalna: kurzacze ze specjalnymi filtrami, $rodki roztoczobojcze,
* Konieczne jest zidentyfikowanie alergenéw - wywiad etc. | tak, benzoesan benzylu, stosowany we wiasciwy
(sezonowo$¢, miejsce wystepowania zmian), testy sposob i regularnie, pozwala na wyeliminowanie rozto-
alergiczne. czy z otoczenia zwierzecia i na zmniejszenie nasilenia
Nalezy oczywiscie pamigtac o konieczno$ci zabezpiecze- objawdw klinicznych u pséw z atopig (Swinnen i Gro-
nia psa przed inwazjg pchet lub innych pasozytow. om, 2004). Korzystnie wplywa takze odpowiednia tem-

* (Czestq przyczyng atopowego zapalenia skdry u pséw sg peratura (klimatyzacja) i wilgotno$¢ otoczenia.
roztocza kurzu domowego (Dermatophagoides fari-
nae, D. pteronyssinus). \Wysokie stezenie tych alerge-

35



© Univet Barcelone

Technika wykorzystywana w przypadku AZS

Aby ograniczyc ilos¢ alergendw w Srodowisku, zaleca sie, aby
pies miat specjalne postanie zapobiegajace namnazaniu roztoczy.

2/ Swoista immunoterapia

Jesli udato sie zidentyfikowac alergen lub alergeny oraz,
jezeli wiasciciel wyrazi che¢ podjecia takiego leczenia,
bardzo dobrg metoda terapii w przypadku atopii jest swo-
ista immunoterapia, czyli odczulanie.

A) Zasady i metody postepowa-
nia

Immunoterapia swoista polega na podawaniu zwierzeciu,
stopniowo wzrastajgcych dawek wyciggow z alergenow.

Wymaga wczesniejszego, doktadnego zidentyfikowania
alergendw, na ktére uczulone jest zwierze.

Istnieje kilka hipotez wyjasniajagcych mechanizm odczula-
nia. Przyjeta ponad 40 lat temu teoria zakfada, iz podawa-
nie bardzo matych dawek swoistych alergenéw indukuje
odpowied? ukfadu immunologicznego w postaci wytwa-
rzania przeciwciat IgG lub ,blokeréw" przeciwciat.

Inne teorie zakladajg eliminacje limfocytow T, zmiany
w stosunku subpopulacji limfocytéw T (Th1/Th2), zmiany
we wrazliwo$ci komérek uwalniajgcych mediatory, obni-
zenie poziomu krazacych IgE, zmniejszenie reaktywnosci
tkanek docelowych lub kombinacje tych réznych
procesow (Zur i wsp., 2002).

B) Skutecznosé

Badania przeprowadzone do tej pory wykazaty wysoka
skuteczno$¢ immunoterapii swoistej. Czesto terapia ta
umozliwia takze zredukowanie dawek jednocze$nie stoso-
wanych lekéw. We wczesniej przeprowadzonych bada-
niach na 169 psach odnotowano dobrg do bardzo dobrej,
reakcje u 72% pséw, w tym az 19.5% badanych zwierzat
nie wymagato juz stosowania zadnych innych lekéw (Zur
i wsp., 2002). W innych badaniach, skuteczno$¢ terapii
wynosita 64%. Poprawa nastepowata stosunkowo szybko:
po 2 do 5 miesigcach, ale przyjmuje sie, ze na ostateczne
rezultaty nalezy zaczeka¢ 6 do 9 miesiecy (Schnabl
i wsp., 2006).

C) W praktyce

Typowa indukcja

W zalezno$ci od rodzaju wyciggu, terapie rozpoczyna sie
od jedne;j iniekcji tygodniowo (roztwory do odczulania
przygotowywane we Francji) lub iniekcji, co 2-3 dni (Stany
Zjednoczone). Iniekcje wykonuje sie podskdmie, stopnio-
wo zwigkszajac dawki antygenéw w wodnych roztwo-
rach. W fazie podtrzymujacej, dawka dostosowywana jest
do kazdego przypadku indywidualnie a odstepy pomiedzy
iniekcjami wahaja sie od 5 do 20 dni (Griffin, Hillier, 2001).
Immunoterapia stosowana jest do kofica zycia zwierzecia.
Brak jest wzmianek o catkowitym wyleczeniu.
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Nalezy unika¢ mieszania antygendw roztoczy z antygenami pytkéw (oddzielne fiolki). Podejrzewa sie, ze
proteazy roztoczy rozkiadaja pytki (Schnabl i wsp., 2006).

Terapia natychmiastowa

Technika ta stosowana jest od niedawna u psow i nie jest
to metoda uzywana rutynowo. W fazie indukcji, stosuje
sie iniekcje alergendéw we wzrastajacych dawkach, co pét
godziny, przez kolejne 7 godzin. Z tych wzgledow, przy tej
metodzie konieczna jest hospitalizacja zwierzecia. \Wydaje
sie, ze przy tej technice rezultaty sg lepsze a poprawa wi-
doczna jest juz po 6 miesigcach trwania terapii (Mueller
i wsp., 2004).

Przysztosé

Celem jest zoptymalizowanie skuteczno$ci immunoterapii
swoistej. Ostatnie badania przyniosty pewne obiecujace
rezultaty. Psy, ktére stabo reagowaty na konwencjonalng
immunoterapie, wykazywaly wyrazng poprawe po terapii,
w ktorej alergeny byty potaczone z kompleksami liposomo-
-plazmidowymi DNA. Kompleksy te majg dziatanie immu-
nostymulujace (Mueller i wsp., 2005). Badania te wyma-
gajg jednak dalszego potwierdzenia.

3/ Kortykosteroidy

A) Sposob dziafania

Jako rozpuszczalne w tluszczach czasteczki, kortykostero-
idy rozprowadzane sg po catym organizmie. Niezaleznie
czy podawane sg doustnie czy stosowane migjscowo,
bardzo szybko ulegajg wchtonigciu i dostaja sie do wszyst-
kich tkanek.

W przypadku postaci iniekcyjnych, ich resorpcja zalezy
od uzytego estru, decydujac, czy bedzie to posta¢ krdtko

(intensywny, ale krotki czas dziatania) czy diugo dziafaja-
ca.

Z organizmu, usuwane sg przez nerki oraz drogi zéiciowe.
Szybko$¢ eliminaciji z ustroju zalezy od stopnia zastapowa-
nia kortykosteroidow.

Kortykoidy tacza sie z receptorami dla kortyzolu, dziatajac
tak samo, jak ten naturalny hormon. Dzialajg one na pozio-
mie jadra komorkowego, spowalniajac lub pobudzajac
ekspresje roznych genéw. Szczegdlnie silnie hamujg syn-
teze cytokin pro-zapalnych. W skérze, dziatajg gtéwnie
na keratynocyty i komorki Langerhansa.

B) Skutecznosé

Ta grupa lekéw nalezy do najcze$ciej stosowanych, od po-
nad trzydziestu lat, srodkdw w przypadku AZS. Ich
niewatpliwg zaletg jest szybka poprawa, co jest
szczegdlnie istotne dla wiascicieli.

Niezaleznie, czy stosowane sg ogdlnie, czy miejscowo,
stanowig integralna czes$¢ terapii AZS (Olivry i So-
usa, 2001).

Lekarze weterynarii zdajg sobie takze sprawe ze skutkdw
ubocznych stosowania tych lekow, ktére mimo to sg po-
wszechnie uzywane w terapii dermatoz $wigdowych
a takze w przypadku innych schorzen, zwigzanych lub nie,
ze skorg.

Ze wzgledu na wysokie ryzyko pojawienia sie efektow
ubocznych, nie zaleca sig stosowania postaci iniekcyjnych
o przedfuzonym dziataniu.
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At o p o w e 1 a p a | e n i e s ko6 1y u p s 6w
Gtowne efekty uboczne dziatania glikokortykoidéw: ,
« Poliuria/Polidypsja Srodek Dawka
* Wylysienia
* Polifagia Prednizon/ prednizolon 0.5 do 1 mg/kg/dzien
. Otyioéé. . - _ _ Metylprednizolon 0.4 do 0.8 mg/kg/dzien
* Dziatanie immunosupresyjne (interferencja z testami

immunologicznymi oraz ze szczepieniami) Dexametazon 0.1 do 0.2 mg/kg/dzien
* Utrudnione gojenie sie ran
e Zapalenie trzustki
» Owrzodzenia przewodu pokarmowego Dawka

* Infekcje bakteryjne (zwiaszcza drég moczowych)
* Nadczynnos¢ kory nadnerczy (zespot Cushing'a)

C) W praktyce
> Kortykoidy stosowane miejscowo

Ptyny, kremy, masci, zele, etc, czgsto zawierajace takze
antybiotyki, leki przeciwgrzybicze czy przeciwpasozytni-
cze, tworza grupa $rodkdw, ktére moga by¢ wykorzystane
w terapii AZS. Bardzo wazne jest, aby nie stosowac ich
zbyt pochopnie. Terapia ,na wiasng reke”, z wykorzy-
staniem tych produktoéw bez rozpoznania przyczyny pro-
bleméw (np. po zaleceniu farmaceuty) stwarza zagrozenie
nie tylko ze wzgledu na brak skutecznosci leczenia, ale
takze na wystapienie objawdw ubocznych: na poziomie
skory (atrofia skary, wytysienia, miejscowe ropne zapale-
nie skory, demodekoza, etc...) oraz na poziomie ogélno-
ustrojowym.

> Kortykoidy stosowane doustnie
Stosowane sg w przypadku nasilenia objawéw. Nalezy
unika¢ dfugotrwatego ich podawania u pséw wykazuja-
cych objawy kliniczne przez caly rok.

Wazne jest, aby zawsze stara¢ sie stosowac $rodki o jak
najmniejsze] toksyczno$ci i jednocze$nie maksymalnej
skuteczno$ci u danego pacjenta. Do takich $rodkéw nale-
zy prednizon, prednizolon i metylprednizolon, ktérych zale-
tg jest szybkie dzialanie oraz potencjalnie brak dziatania
mineralokortykoidéw. Nalezy takze dazy¢ do stosowania
jak najnizszych, skutecznych dawek (podawanych co drugi
dzien- terapia naprzemienna).

W przypadku atopowego zapalenia skdry, pozadanym
efektem jest dziatanie przeciwzapalne (a nie dziatanie im-
munosupresyjne, jak np. w przypadku choréb autoimmu-
nologicznych).

Zawsze nalezy stosowac jak najmniejsze, skuteczne dawki
i w razie mozliwosci, jak najszybszybciej przej$¢ na terapie
naprzemienna.

Stosowanie jednoczenie innych $rodkéw terapeutycz-
nych, zaréwno miejscowo, jak i zawartych w diecie,
umozliwia zmniejszenie dawki podawanych kortykostero-
idow.

> Kontrola terapii

AZS jest przewlekt choraba, wymagajaca statej kontrali.
W praktyce wizyty kontrolne zaleca sig zwykle, co 3 mie-
sigce.

Jesli zwierze otrzymuje kortykosteroidy, niezbedna jest
stata kontrola jego masy ciata, ilodci wypijanej wody oraz
doktadne kontrolowanie stanu skary, aby jak najszybciej
wykry¢ ewentualne, wtérne infekcje, obecnos$¢ zaskérni-
kéw, wyltysien czy innych zmian. Nalezy takze regularnie
wykonywac badania krwi (a takze moczu), ze wzgledu
na wysokie ryzyko infekcji drég moczowych u pséw otrzy-
mujacych te grupe lekéw przeciwzapalnych.

Gtéwne przeciwwskazania do zastosowania kortykostero-
idow (wedfug Gauguere i Bensignor, 2002):

e Cukrzyca

* Choroby watroby

* Zapalenie trzustki

* Niewydolno$¢ nerek

e Zesp6t Cushing'a

* Schorzenia infekcyjne (ropne zapalenia skéry)
* Choroby pasozytnicze (demodekoza)

* Grzybice

* Choroby wirusowe

* Korykoidy do stosowania miejscowego nalezy nanosi¢ na skdre cienkg warstwa

* Nalezy je stosowac jeden-dwa razy dziennie

* Nalezy nakfadac je w rekawiczkach lub przy uzyciu wacika: $rodki te moga przenikac przez skdre wiasciciela.




4/ Cyklosporyna (CsA)

Ostatnio coraz popularniejsza wsrod dermatologéw (a tak-
ze lekarzy weterynarii), nadal wzbudza wiele kontrowersji.
Obecnie, nie ma juz problemu z jej zdobyciem a na jgj za-
kup nie s juz wymagane specjalne zezwolenia, tak jak by-
to to wczesniej (lek poczatkowo stosowano wyltacznie,
aby zapobiega¢ odrzuceniu przeszczepu po transplantacji
narzadéw).

A) Sposéb dziafania

Cyklosporyna nalezy do rodziny inhibitoréw kalcyneuryny.
Po wchtonieciu dziata gtéwnie na limfocyty T pomocnicze.
\Wydaje sie jasnym, iz nie dziata ona na limfocyty T supre-
sorowe. CsA dziafa takze na komorki tuczne, eozynofile
i komdrki Langerhansa, ograniczajac ich funkcje, jako ko-
morek prezentujgcych antygen.

CsA hamuje takze synteze cytokin przez keratynocyty i za-
pobiega reakcjom nadwrazliwo$ci opdznione;.

B) Skutecznosé

\W ostatnim czasie pojawito sig kilka publikacji dotycza-
cych oceny skutecznosci tego leku w terapii AZS.

Skuteczno$¢ cyklosporyny jest niezaprzeczalna. Zmniejsza
ona nasilenie $wigdu oraz zmian skérnych. Psy leczone
CsA majg dtuzsze okresy remisji w poréwnaniu do pséw
leczonych metylprednizolonem. W przeciwienstwie do lu-
dzi, u pséw cyklosporyna nie dziala neurotoksycznie i nie
powoduje nadciénienia tetniczego. Niepozadane reakcje
ograniczajg si¢ w zasadzie do objawow ze strony przewo-
du pokarmowego (wymioty, biegunka lub luzne stolce).
W poréwnaniu do kortykosteroidow, cyklosporyna nie jest
tak cytotoksyczna pomimo, iz wykazuje silne dziatanie im-
munosupresyjne.

Po$rod opisanych efektéw ubocznych, nalezy wymieni¢
utrate masy ciafa, hiperplazje dzigset, brodawczakowa-
to$¢, nadmierne owtosienie i nadmierne linienie. Gtownym
problemem pozostajg jednak zmiany zwigzane z wiosem
i skora.

Poza atopowym zapaleniem skdry, CsA stosowana jest
takze z powodzeniem w przypadku czyracznos$ci odbytu
czy w bardziej nietypowych schorzeniach takich jak, jafo-
we, guzowate zapalenie tkanki podskérnej; ropne, ziarni-
niakowe mtodziencze zapalenie tkanki tacznej (cellulitis)
oraz ziarniniakowe zapalenie gruczotéw fojowych.

C) W praktyce

Dawka poczatkowa wynasi 5 mg/kg/dzien. Jesli zaobser-
wuje sie poprawe kondycji psa, mozna przej$¢ na dawke
podtrzymujaca, albo zmniejszajac dzienng dawke albo
wprowadzajac diuzsze odstepy miedzy kolejnymi dawkami.

Stosowanie cyklosporyny facznie z ketokonazolem umozli-
wia zmniejszenie jej dawki, ale wymaga jednoczesnego
kontrolowania parametréw watrobowych.

CsA nie powinna by¢ podawana facznie z positkiem (obo-
wigzuje 2-godzinna przerwa). W przypadku zaburzen ze
strony przewodu pokarmowego, objawy moze ztagodzi¢
metoclopramid. Cyklosporyna nie dziata po podaniu miej-
scowym, poniewaz nie ma zdolno$ci penetracji skory.

D) Inne $rodki z tej samej grupy
stosowane w terapii AZS

Takrolimus, podobnie jak cyklosporyna nalezy do inhibito-
row kalcyneuryny. Stosowany jest migjscowo, wykazujac
duza skuteczno$¢ w przypadku zlokalizowanych zmian
(na fapach i nadgarstkach). W postaci masci 0.1% moze
by¢ stosowany dwa razy dziennie (Bensignor i Oli-
vry, 2005). Jedyna przeszkoda moze by¢ cena. Nalezy tak-
ze wspomnie¢ o doniesieniach FDA (Food and Drug Admi-
nistartion) dotyczacych zwigzku pomiedzy tymi lekami
a niektérymi nowotworami, co moze za pewien czas mie¢
wplyw na dostepno$¢ tych Srodkow.

5/ Inne preparaty

W ocenie skutecznosci oparto sie na badaniach opublikowa-
nych pomigdzy 1980 a 2002 rokiem (Olivry, Mueller
iwsp., 2003).
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> Misoprostol
Dziata jak PGE1. Zadowalajaca skutecznos¢ uzyskiwano
przy dawkach 5 ug/kg trzy razy dziennie przez 6 tygodni.

> Pentoksyfilina

Inhibitor fosfodiesterazy. Zadowalajace rezultaty uzyski-
wano przy dawkach 10 mg/kg dwa razy dziennie przez 4
tygodnie. Arofilina, nalezaca do tej samej grupy, nie moze
by¢ jednak stosowana u pséw poniewaz wywotuje u nich
silne wymioty.

> /Zileuton

oraz inne leki hamujace synteze leukotriendw.
Nie wykazano skutecznosci.

> Omega interferon
W ostatnio przeprowadzonych badaniach wykazano dobra
skutecznos$¢ tego leku. Wystepuje on jednak tylko w po-

staci iniekcji. Jest takze bardzo drogi (Carlotti
i wsp., 2004).

6/ Preparaty przeciwinfek-
cyjne: antybiotyki i leki
przeciwgrzybicze

A) Skutecznosé

Bardzo czesto u psow z atopig wystepuja wtdme infekcje
bakteryjne. Prowadzi to do rozwoju powierzchniowych,
powierzchownych lub gtebokich ropnych zapalen skéry
(piodermitéw), ktére wymagaja odpowiedniego leczenia.
W pierwszym rzedzie stosuje sie antybiotyki. Nalezy sto-
sowac $rodki o szerokim spektrum dziatania, skuteczne
wobec gronkowcow, w odpowiednich dawkach (wedfug
wagi zwierzecia) i przez odpowiednio diugi okres czasu.
Nalezy pamigta¢ o powszechnie panujacej opinii dotycza-
cej ,szkodliwosci przyjmowania antybiotykéw”. Z tych
wzgledéw wazne jest udzielenie wiascicielowi wyczerpu-
jacych wyjasnien i podkreslenie konieczno$ci bezwzgled-
nego przestrzegania wszystkich zalecen.

Malassezioza (drozdzyca) jest inna, czesta infekcjg wikfa-
jacq spotykana u pséw z atopia. Jesli potwierdzi sig jej
wystepowanie (cytologia), nalezy wprowadzi¢ odpowied-
nie leczenie miejscowe i/lub ogdlne.

B/ W praktyce

> W doborze antybiotyku uwzglednia sie

nastepujace kryteria:

e aktywno$¢ wobec Staphylococcus intermedius (ktory jest
odpowiedzialny za ponad 90% ropnych zapalen skary
u pséw)

* kinetyke

* zdolno$¢ penetracji skéry (antybiotyki rozpuszczalne
w tluszczach)

* aktywnos$¢ w tkankach objetych procesem zapalnym
i w obrebie zmian ropnych

* mozliwo$¢ stosowania doustnego, maksymalnie dwa
razy dziennie

* wiasciwosci bakteriobdjcze lepiej niz bakteriostatyczne

* brak objawdw ubocznych (w tym opornosci)

* dostepno$c i cena

Czas trwania terapii zalezy od obrazu klinicznego oraz
od rodzaju bakterii wywotujgcych zmiany, rozpoznanych
w badaniu cytologicznym wykonanym z zawartosci nie-
uszkodzonych krost lub w badaniu bakteriologicznym. Po-
siew wykonuje sie w przypadku gtebokich ropnych zapa-
len skory, nawracajacych piodermitéw, braku skutecznosci
leczenia objawowego lub gdy w badaniu cytologicznym
stwierdza sig infekcje mieszana.

> Leki przeciwgrzybicze

Uwaga: leki te wykazuja silne dziatanie toksyczne. Wiele
z nich dziala teratogennie, hepatotoksycznie, wywoluje
wymioty, anoreksje, etc., o czym nalezy bezwzglednie po-
informowac wiasciciela a takze regularnie kontrolowac
funkcjonowanie watroby (badania krwi).

W praktyce, w przypadku infekcji drozdzakami czesto sto-
suje sie srodki miejscowe. Jednakze, jezeli taka terapia
nie przynosi odpowiednich skutkoéw lub gdy wiaciciel nie
jest w stanie odpowiednio ich stosowac (np. konieczno$¢
pozostawienia szamponu na 10 minut), nalezy wprowa-
dzi¢ $rodki doustne. Skuteczna jest takze, stosowa-
na miejscowo, sama chlorheksydyna lub w potaczeniu
z mikonazolem (takie pofaczenie znajduje sie w niektérych
szamponach, dostepnych w niektérych krajach).
Gryzeofulwina nie dziala na zakazenia Malassezia. Jedy-
nym skutecznym $rodkiem w leczeniu zakazen tymi droz-
dzakami sg pochodne azolowe. Najczesciej stosuje sie ke-
tokonazol, w dawce 10 mg/kg/ dzien w jednej, niepodzie-
lonej dawce lub itrakonazol- raz dziennie w dawce 5 do
10 mg/kg/dzien. Niektérzy stosujg nizsze dawki
(do 5 mg/kg/dz).

Poprawe objawéw klinicznych obserwuje sie po 7- 14
dniach. Terapie nalezy przediuzy¢ o kolejne jeden- dwa ty-
godnie po ustapieniu objawow klinicznych. Leki te czgsto
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Antybiotyki stosowane doustnie (Zrédio: Guaguére, Bensignor, 2002)

nie sg zarejestrowane do uzytku weterynaryjnego. Po- 7/ érod kl antyhistaminowe
za tym, s3 stosunkowo drogie.

Obserwacije

Ketokonazol zwigksza aktywno$¢ metylprednizolonu. Wia- A) SpOS()b dziatania

domo takze, ze w pofaczeniu z cyklosporyna, zwigksza jej

stezenie w surowicy. Nalezy pamietag, ze lek ten powinien  Sa to blokery receptoréw histaminowych. Obecnie stosu-

by¢ podawany razem z positkiem, co ufatwia jego wchta-  je sig inhibitory receptoréw H1 i H2. Aktywacja recepto-

nianie (kwasny odczyn tresci zotgdkowej). row H1 odpowiedzialna jest miedzy innymi za $wiad oraz
rozszerzenie naczyn krwionosnych. Leki anty H2 stosowa-
ne sa gléwnie w gastro-enterologii (cymetydyna, ranitydy-
na) i nie majg wplywu na nasilenie $wigdu.

/



© G Casseleux

Pobieranie krwi

Stosowanie niektdrych
lekéw wymaga regu-
larnego kontrolowania
funkcji metabolicznych
poprzez badania krwi.

Sposéb dziatania tych lekéw jest bardziej zapobiegawczy
niz leczniczy (nie sg one w stanie zastapi¢ histaminy
wcze$niej potaczonej z receptorem). Ponadto, leki te cza-
sami umozliwiaja takze obnizenie dawki kortykosteroidow,
co z kolei zmniejsza koszty terapi.

U ludzi, zwiazki te czesto wykazujg dziatanie uspokajajace,
co raczej rzadko obserwuije sie u pséw. Moze by¢ to jed-
nak efekt pozadany, poniewaz prowadzi do podwyzszenia
progu $wigdowego zwierzecia.

B) Skutecznosé

Te niesterydowe leki przeciw$wigdowe stanowig jedng
z alternatyw pozostajacych do dyspozycji lekarza-prakty-
ka, pozwalajace utrzymac psa ponizej jego progu $wigdo-
wego. Ich skuteczno$¢ szacuje sie na okoto 30%. Stosun-
kowo niewiele efektdw ubocznych sprawia, iz sg one bar-
dzo przydatne w terapii atopowego zaplenia skory.

Czesto stosowane sg w pofaczeniu z nienasyconymi kwa-
sami tluszczowymi.

C) W praktyce

Jesli zwierze nie reaguje na dany lek przeciwhistaminowy,
warto sprébowac inny. W praktyce terapie rozpoczyna sie
od najtanszego $rodka, ktéry podaje sie przez 10 do 15
dni, zanim bedzie mozna oceni¢ jego skutecznose.

Mozna takze faczy¢ dwa leki antyhistamionowe nalezace
do réznych klas, co moze by¢ korzystne dajac efekt wspot-
dziatania.

8/ Srodki o dziataniu miej-
scowym

A/ Sposob dziatania

Stosowane powszechnie w dermatologii u ludzi, leki
o dziataniu miejscowym moga takze przynie$¢ wiele korzy-
$ci w medycynie weterynaryjnej. W ciggu ostatnich kliku
lat zmienialy sie postaci stosowanych miejscowa lekow.
Pojawily sie preparaty w postaci aerozoli czy ,spot-on”
stosowane przede wszystkim do zwalczania i zapobiega-
nia ektopasozytom.

Szampony s3 najczesciej stosowang w weterynarii formg
galeniczng lekéw miejscowych. Stanowig kombinacje
$rodka myjacego z aktywnym skiadnikiem. Najcze$ciej
stosowane s szampony pielegnacyjne oraz przeciwpaso-
Zytniecze.

Inne formy galeniczne lekow miejscowych

e kremy, mleczka: czesto stanowig podtoze dla kortyko-
idow

e zele: wodne roztwory o mniej lub bardziej statej konsy-
stencji w zalezno$ci od ilosci lepiszcza. Ich zalet jest
szybkie wchianianie, co jest szczegolnie istotne w miej-
scach narazonych na wylizywanie.

* emulsje: mieszaniny dwoch substancii, ktérych normal-
nie nie mozna ze sobg zmiesza¢. Bezposrednio przed za-
stosowaniem opakowanie nalezy mocno potrzgsnag,
aby wymiesza¢ oba skiadniki.

e zawiesiny: mieszanina fazy stalej, rozdrobnionej, zawie-
szonej w fazie cieklej

e roztwor: aktywny sktadnik rozcienczony w wodnym
podtozu. W takiej postaci wystepuje wiele Srodkéw
antyseptycznych.

* masc: niezbyt czesto stosowana forma w weterynarii
ze wzgledu na tworzenie na skdrze warstwy przypomi-
najacej opatrunek, co sprzyja maceracji skory.

Ogdlne korzy$ci zwigzane ze stosowaniem szamponéw
w przypadku AZS:

* nawilzanie skéry

* ograniczenie wtornych infekcji

e usuwanie alergendw z powierzchni skdry

e ulga dla zwierzecia

B) Skutecznosé

Przeprowadzono wiele badan, ktérych celem byta ocena
skutecznosci terapii miejscowej. Wielu producentéw do-
starcza dowody potwierdzajgce skuteczno$¢ stosowa-
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Antyhistaminiki najczesciej stosowane u pséw
(wedtug Mueller i Jackon, BSAVA, Small Animal Dermatology Manual, 2003)

nych w ich produktach liposoméw, sferolitéw czy innych
systemow zapewniajacych lepsze dziatanie aktywnych
skfadnikéw w skérze.

Gléwna przeszkode dla lekéw miejscowych w weterynarii
stanowi sier$¢. Czesto niezbedne jest wygolenie czy roz-
czesanie siersci tak, aby aktywne sktadniki mogly dotrze¢
do skéry. Nastepnie, lecznicze skiadniki muszg pokonaé
warstwe zrogowacialg, ktdrej giéwnym zadaniem jest
tworzenie bariery oddzielajgcej organizm od otoczenia.
Na funkcjonowanie tej bariery ma wplyw wiele réznych
czynnikéw: wiek zwierzecia, ewentualne zmiany zwigzane
z przewlektymi chorobami (zliszajowacenie) lub uszkodze-

nia (nadzerki), masa czasteczkowa aktywnych skiadnikéw,
etc.

Do oceny zmian w obrebie skéry wykorzystuje sie rézne
parametry.

pH skdry jest najlepiej znanym parametrem, a jego waha-
nia zwigzane s3 gtéwnie z rasa.

Pomiar przeznaskérkowej utraty wody (TEWL: Trans Epi-
dermal Water Loss) wykorzystuje sie w celu oceny sku-
teczno$ci funkcjonowania bariery skérnej.

Mozna takze ocenia¢ zmiany w lipidach skérnych, stopien
nawodnienia warstwy rogowej, liczbe korneocytow lub
skiad mikroflory bytujgcej na powierzchni skdry.
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Wigkszos¢ pséw dobrze toleruje terapie miejscowa przy uzyciu
szampondw. Bardzo szybko zaczynajq kojarzy¢ kapiel z uczuciem
ulgi i z czasem bardzo chetnie poddajg sie takim zabiegom
wykonywanym przez wiasciciela. Nie nalezy miec takze zadnych
obiekcji do wykonywania tego typu zabiegdw w lecznicy.

C) W praktyce

Bardzo istotne jest, aby jak najdokiadniej wyjasni¢ wiasci-
cielowi zasady i spos6b stosowania lekéw miejscowych.
Na przykfad, bardzo wazny jest czas pozostawienia szam-
ponu na skdrze, tak aby aktywne sktadniki mogly zacza¢
dziata¢ lub pokonac bariere skérna.

> Antybiotyki miejscowe

Mupirocyna: antybiotyk o dziataniu wylacznie miejsco-
wym stosowany w przypadku zmian wystepujacych lokal-
nie (tradzik, ropnie miedzypalcowe, modzele ropne).
Obecnie produkt dostepny jest w postaci 2% masci, ktéra
zastapita zel (Bactroban).

Kwas fusydowy: skuteczny wobec gronkowcow (w tym
produkujgcych penicylinaze). Wywiera dziatanie bakterio-
boéjcze i cechuje sie dobrg penetracjg w tkankach, dzigki
swojej lipofilnosci. W weterynarii, stosowany w postaci
masci.

Pomiar pH skoéry

10.00

9.00

8.00

1.00

6.00

5.00

pH skoéry

4.00

3.00

2.00

1.00

0.00

Database Royal Canin

W zaleznosci od rasy, obserwuje sie istotne rdznice w pH skdry. Zjawisko to jest prawdopodobnie jednym z czynnikdw decydujgcych
0 czestosci wystepowania wtdrnych infekcji bakteryjnych u okreslonych ras (Owczarek Niemiecki).
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Owczarek Niemiecki

> Antyseptyki

Nadtlenek benzoilu: dziata silnie antybakteryjnie (sku-
teczny wobec Staphylococcus intermedius), keratolitycz-
nie, przeciwswigdowo oraz fojotostatycznie, czasami jed-
nak powoduje przesuszenie lub nawet podraznienie skory.
Powoduje odblokowanie zaczopowanych mieszkéw wio-
sowych. U osobnikéw z atopig nie powinien by¢ stosowa-
ny w stezeniach powyzej 2.5-3%. Preparat nalezy dokiad-
nie spiukag, a nastepnie zastosowac srodek zmiekczajacy.

Jodowany poliwidon: dziata bakterio- i grzybobéjczo
(skuteczny wobec Malassezia). Moze jednak powodowa¢
podraznienia na obszarach, gdzie skéra jest delikatna
a takze przebarwienia na jasnej siersci. Stosowany w ste-
zeniu 2%.

Mieczan etylu: dziata antybakteryjnie, obnizajac pH sko-
ry. Dziata raczej bakteriostatycznie niz bakteriobojczo, ale
jest dobrze tolerowany nawet w stezeniu 10%.

Triklosan: dziala bakteriobdjczo. Stosowany w steze-
niu 0.5%. Nie dziata na Pseudomonas.

Chlorheksydyna: najczesciej stosowany antyseptyk.
Dziala antybakteryjnie i przeciwgrzybiczo. W niektérych
krajach dostepny jest szampon zawierajacy chlorheksydy-
ne i mikonazol (Malaseb), pomagajacy utrzymac psy z ato-
pig w okresie remisji.

> Szampony

Nalezy unika¢ stosowania u pséw szamponéw przezna-
czonych dla ludzi, poniewaz pH skary czlowieka jest inne
niz pH skory psa. W doborze szamponu nalezy uwzgledni¢
rodzaj skory oraz nature ewentualnych zmian dermatolo-
gicznych: szampony pielegnacyjne, szampony przeciwio-
jotokowe, keratomodulujgce (kwas salicylowy, siarka czy
dwusiarczek selenu), etc.

© Lanceau

Pudel

> Srodki zmigkczajace i nawilzajace

Srodki te chronia skére przed przesuszeniem oraz odwod-
nieniem warstwy rogowej. Dzieki temu skéra jest ela-
styczna i zdolna do skuteczniejszej obrony. Srodki te nale-
zy stosowac po doktadnym spiukaniu zwierzecia, na wil-
gotng skdre. Wystepujg one w formie rozpylaczy lub na-
wilzajgcych lotiondw. Obecnie wiele szampondw zawiera
takze $rodki nawilzajace, ktére uwalniane sg stopniowo
w trakcie kapieli.

> |nne preparaty

Srodki miejscowe (aerozole, szampony, lotiony) moga by¢
takze stosowane w celu fagodzenia $wigdu. Takie prepa-
raty moga zawiera¢ $rodki przeciwhistaminowe, znieczu-
lajgce, kwasy tluszczowe czy przeciwutleniacze. Pomocne
w zmnigjszeniu nasilenia $wigdu mogg tez by¢ koloidalne
wyciagi z owsa. Nalezy tez pamietac, ze sam zabieg ka-
pieli w sposéb mechaniczny ogranicza ilo$¢ potencjalnych
alergendw na powierzchni skory.

Powierzchnia warstwy rogowej widziana pod
mikroskopem elektronowym
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9/ Niezbedne kwasy
ttuszczowe

A) Sposéb dziafania

Dodatek niezbednych kwasdéw ttuszczowych stosowany
jest w dwach celach. Przede wszystkim, kwasy te stano-
wig 7rédfo niezbednych sktadnikdw warunkujacych prawi-
diowe funkcjonowanie bariery skérnej w przypadku AZS.
Poza tym, wykazuja one dzialanie przeciwzapalne, ,prze-
kierowujac” produkcje mediatoréw pro-zapalnych (prosta-
glandyna E2 i leukotrien B4) na produkcje prostaglandyn
i leukotriendw o dziataniu przeciwzapalnym.

Zasada dziatania przeciwzapalnego kwasow tfuszczowych
opiera sig na wsp6tzawodnictwie pomiedzy dwoma rodzi-
nami kwasow tluszczowych, ktére wykorzystujg w swoich
przemianach metabolicznych te same enzymy.

Pomimo wielu badan prowadzonych zaréwno u ludzi, jak
i u zwierzat, doktadny mechanizm dziatania kwaséw tlusz-
czowych nadal pozostaje nie do konca wyjasniony (Cal-
der, 2000; Saevik i wsp., 2002).

B) Skutecznosé

Optymalna terapeutyczna dawka kwasow ttuszczowych
zalecana w przypadku schorzen dermatologicznych, nadal
nie jest ustalona. Jednak, w ostatnio przeprowadzonych
badaniach udato sie jednocze$nie potwierdzi¢ ich skutecz-
no$¢ w terapii AZS (Baddaky i wsp., 2005). Kwasy tlusz-
czowe stanowig bardzo interesujacy $rodek terapeutycz-
ny. Uzywajac je, nalezy jednak pamieta¢ o pewnych zasa-
dach.

Pozytywne skutki dziatania mozna zaobserwowac dopiero
po kliku tygodniach suplementacji. To ,,op6znione” dziafa-
nie zwigzane jest z procesami fizjologicznymi zachodzacy-
mi w skorze i czasem niezbednym do odnowy komérek,
zwiaszcza komorek warstwy rogowe;.

Aby uzyskac dziatanie tagodzace $wiad, kwasy tluszczowe
musza by¢ stosowane w bardzo wysokich dawkach (cze-
sto znacznie wyzszych niz dawki zalecane przez producen-
téw preparatéw zawierajgcych kwasy tluszczowe).
Nalezy takze wspomnie¢, iz nadal nie ustalono odpowied-
niego stosunku kwaséw Q6/Q3. W wigkszosci badan
stosunek ten wynosi od 5 do 10, co oznacza do$¢ szeroki
przedzial.

Efekty uboczne, pomimo, iz opisane (biegunka, zapalenie
trzustki), wystepuja bardzo rzadko.

C) W praktyce

W ogolInej terapii AZS, kwasy tluszczowe odgrywajg istot-
ng role, pomimo, ze czas oraz zasady ich stosowania
nadal wymagaja sprecyzowania. Mozna je jednak stoso-
wac bez obaw, poniewaz pomagajg one takze zredukowa¢
dawki kortykosteroidéw czy lekéw przeciwhistamino-
wych. Wiadomo, ze minimalna dawka EPA wynosi 50
mg/kg (Mueller, Jackson, 2003).

Nieco kiopotliwa dla wtasciciela moze by¢ suplementacja
kwasow tluszczowych w postaci kapsutek (zwykle wyma-
ga to stosowania duzej iloSci kapsutek). Poza ryzykiem
przeoczenia dawki, duzg przeszkoda dla wiasciciela moze
by¢ takze konieczno$¢ stosowania kilku lekdw, co jest nie-
zbedne w terapii AZS. Kwasy tluszczowe moga wystepo-
wac takze w postaci ptynnej (butelka z zakraplaczem), ale
najprostszym i najbardziej praktycznym rozwigzaniem jest
podawanie zwierzeciu diety wzbogaconej tymi kwasami.

Bardzo wazne jest takze poinformowanie wiasciciela, iz
na rezultaty trzeba czasami czeka¢ diuzszy czas (od 3 do 6
miesiecy, w zalezno$ci od badan).

OMEGA 6 OMEGA 3

Kwas linolowy Kwas o~ linolenowy

Kwas y-linolenowy EPA
Kwas eikozapentaenowy

DHA
Kwas dokozaheksaenowy

Kwas arachidonowy

Wyglad skory i wiosa Dziatanie przeciwzapalne




10/ Inne

Lepsze poznanie fizjopatologii AZS stworzyto wiele no-
wych mozliwo$ci terapeutycznych tego schorzenia. Poza
konwencjonalnym leczeniem, przedstawionym powyzej,
do dyspozycji lekarzy pozostaje ogromny obszar obejmuja-
cy fitoterapie (ziotolecznictwo) i dietoterapie.

A) Przeciwutleniacze

Przewlekle choroby zapalne (tak jak np. AZS) sg wynikiem
dziatania wolnych rodnikéw (Cooke i wsp., 2003). DNA ko-
morkowe, podobnie jak liporoteiny bton komérkowych,
wykazujg zmiany zwigzane z procesem utleniania. W prze-
prowadzonych badaniach stwierdzono wysoki poziom
nadtlenkéw oraz spadek aktywno$ci dyzmutazy ponad-
tlenkowej u pacjentow z ciezka postacig atopowego zapa-
lenia skary (Niwa, 1998).

Regulame stosowanie przeciwutleniaczy, takich jak wita-
mina E, witamina C czy karotenoidy, pomaga chroni¢ ko-
morki skory przed atakiem wolnych rodnikdw. Korzystne
jest stosowanie kilku przeciwutleniaczy tacznie, czyli kom-
pleksu przeciwutleniaczy. To pozwoli na uzyskanie pozy-
tywnego efektu synergii réznych zwigzkéw (Boel-
sma, 2001).

Stosowanie kompleksu wspétdziatajacych przeciwutlenia-
czy przynosi korzy$ci u pacjentéw cierpigcych na atopowe

zapalenie skory. Podobnie, jak w przypadku kwaséw tlusz-
czowych, czynnikiem ograniczajacym ich powszechne
stosowanie jest konieczno$¢ podawania tabletek czy kap-
sufek. Dobrym i prostym rozwigzaniem jest zatem poda-
wanie psu diety wzbogaconej w przeciwutleniacze.

B) Poprawa funkcjonowania
bariery skornej

Specyficzne, wspoétdziatajace ze sobg sktadniki odzywcze
moga pomoc wzmocni¢ bariere skorng. U pséw z atopig
dochodzi do pogorszenia funkcjonowania bariery skdmej.
W Centrum Zywienia Zwierzat Domowych Waltham opra-
cowano i potwierdzono skuteczne dziatanie kompleksu
specyficznych sktadnikow (Skin Barrier®) na funkcjonowa-
nie bariery skorne;.

C) Fitoterapia i zywienie

> Lecznicze ziofa chinskie
Standaryzowana mieszanina ,chinskich” ziét wykazuje
skuteczne dziatanie w terapii AZS. Ich zaletg jest stosun-

kowo niska cena oraz bardzo wysoka tolerancja (Nagle
iwsp., 2001; Nuttall i wsp., 2004).
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Skin Barrier

* Kwas pantotenowy
* [nozytol

* Nikotynamid

e Cholina

* Histydyna
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> Kurkuma

Kurkuma, nazywana jest tez ze wzgledu na swojg barwe,

szafranem indyjskim. Uzyskuje sie jg z korzenia rosliny z ro-

dziny imbirowatych - Curcuma longa. W$réd jej korzyst-

nych dziatan mozna wymienic:

* dziafanie przeciwutleniajace: silnie hamuje reakcje utle-
niania w keratynocytach i fibroblastach

* dziafanie przeciwzapalne: zaréwno w obrgbie skéry, jak
i stawow.

* dziatanie immunomodulujace: spadek poziomu IgE i IgM,
wzrost- IgG

* dziafanie przeciwbakteryjne.

Skin Support

© Corbis

> Aloes

Dobroczynne dziatanie aloesu (jednoliscienny sukulent

z rodziny aloesowatych) znane jest na calym $wiecie. Je-

go lecznicze wiasciwosci wykorzystywane sg zaréwno

w terapii miejscowej, jak i ogoinoustrojowe;.

\Wiasciwosci lecznicze aloesu sg bardzo szerokie:

* przyspieszenie procesu gojenia: poprzez obecnosé sty-
mulatoréw syntezy kolagenu

* dziafanie przeciwzapalne: zawarto$¢ substancji regulu-
jacych natezenie reakcji zapalnej

* pobudzenie odpornos$ci: dzieki weglowodanom o wia-
$ciwo$ciach immuno-ochronnych

e ochrona przed wolnymi rodnikami: wiasciwosci prze-
ciwutleniajace.

Kompleks skiadajacy sie z witaminy C, tauryny, kurkumy i aloesu, ktérego wysoka skuteczno$é
(potwierdzona w badaniach) spowodowata, iz zostat on opatentowany (No. WO 02/096221 A2).

Skiadniki te stosowane sg w terapii choréb skdry o podtozu alergicznym oraz zapalnym. Pomagajg takze w
walce z wtérnymi infekcjami oraz umozliwiajg zmniejszenie dawek tradycyjnie stosowanych lekdw.

Poprawa objawéw u psa z atopowym zapaleniem skory

© Dr Pacqué

Terapia zfozona stanowi najlepsza
metode postepowania w przypadku
atopii. U tego buldoga zastosowano
wylgcznie specjalng diete wzboga-
conag w specyficzne skfadniki.




6. Praktyczne porady

> Nalezy pamietac

Zwierze moze cierpie¢ z powodu kilku schorzen jednoczesnie. Z tego powodu:

* nigdy nie nalezy zapomina¢ 0 mozliwo$ci wystepowania pchet
* nalezy kontrolowac ilo$¢ pobieranego pokarmu
* w razie nawrotu objawdw, nalezy ponownie przeprowadzi¢ procedure diagnostyczna.

> Roztocza magazynowe

Pomimo, iz roztocz ten daje czesto dodatni wynik w testach $rddskdrnych, nie mozliwe jest okre$lenie poziomu
nadwrazliwo$ci na ten alergen. Jest to zwiazane z reakcja krzyzowa (Bensignor, 2003).

Suche karmy ,,przemysfowe” nie sg zanieczyszczone roztoczami kurzu domowego (z gatunku Dermatophagoides).
Natomiast niewiele jest badan dotyczacych zanieczyszczenia karm roztoczami magazynowymi, zwtaszcza po otwarciu
opakowania i przechowywaniu go w warunkach ,domowych” (otwarte opakowanie w garazu czy piwnicy).




> Znaczenie rozmowy z wiascicielem

\Wiasciciel psa z atopowym zapaleniem skry bierze na siebie obowiazek przestrzegania okreslonych zasad do konica zy-
cia zwierzecia. Zaréwno ze wzgledu na dobro zwierzecia, jak i wiasciciela, konieczne jest, aby doktadnie zrozumiat on
istote choroby a takze miaf zaufanie do prowadzacego lekarza weterynarii. Dlatego nalezy po$wigci¢ odpowiednig ilo$¢
czasu na dokfadne wyjasnienie catej procedury diagnostycznej, jak i terapeutycznej. W dobie Internetu, ktéry czesto jest
zrodtem wielu nieprawdziwych informacji, lekarz weterynarii zawsze powinien by¢ dla wiasciciela jedyng osoba kompe-
tentng i godng zaufania.

Oczywidcie, kazda lecznica ma wypracowany swdj wiasny charakter i styl rozmowy z klientem, ale ponizsze sugestie
moga okazac sie przydatne w kontaktach lekarza z wiascicielem:

* poradzi¢ wiascicielowi prowadzenie notatek z przebiegu choroby psa (dieta, ewentualne podréze, terapia, etc.).

* wykorzystanie zdje¢ przedstawiajgcych zwierze w réznych etapach choroby.

e utworzenie ,stowarzyszenia” wiascicieli psow z atopig leczonych w klinice (podobne stowarzyszenia wspomagaja np.
rodzicow dzieci z atopig).

Warto tez przeszkoli¢ $redni personel, ktéry bedzie w stanie udzieli¢ podstawowych informacji wiascicielom pséw cho-
rych na AZS, zwiaszcza tym, ktdrzy nie majg ,,Smiafosci” wyjasniania pewnych aspektéw choroby z lekarzem.

> Zapobieganie AZS

Brak jest szczepionki, ktéra chronitaby zwierze przed atopia. Istnieje jednak kilka Srodkéw ostroznosci, o ktérych warto
pamigtac. Wiascicielowi powinno sig zaleci¢, aby nie dopuszczat do rozrodu chorego psa. Jezeli planuje zakup szcze-
nigcia nalezacego do jednej z predysponowanych ras, warto doradzi¢ mu ubezpieczenie takiego szczeniecia, zaleci¢
stosowanie diety hipoalergicznej, ktéra moze by¢ stosowana u szczeniat, uczuli¢ na konieczno$¢ przestrzegania zalecen
dotyczacych programu odrobaczania i regularnego zabezpieczania przed inwazjg pchet i innych ektopasozytéw a takze
doktadnie zapozna¢ wiasciciela z pierwszymi objawami choroby oraz zalecic, aby nie podejmowat zadnego leczenia (za-
réwno miejscowego jak i ogdlnego) ,.na wiasna reke”. Il




> Wywiad podczas konsultacji dermatologicznej

Dane wiasciciela (imig, nazwisko, dane KONtaKtOWE):.....................c..cocooii e
Imig zwierzeeia: ...

Samiec/ Samica Kastrat: tak/nie BRaAS@: ...

Waga: ... Data urodzenia: ...,

Pochodzenie: hodowla/ sklep zoologiczny/ schronisko/ hodowla wiasna/ inne

Poziom aktywnosci (godziny w ciggu dnia): ........co.ooooveveviiiieieeceee
Czy istnieja jakies wahania aktywnosci w ciggu tygodnia?: tak/nie (Szczegoly): ..o

Czy pies ma sktonnos¢ do kapieli podczas spacerow?: tak/nie- jezioro/ rzeka/ morze/ inne- (Szczegoly): ........ovvveveveeceeeeeeeeeeee

Obecnos¢ innych zwierzat w domu: tak/nie gatunek: pies/ kot/ krélik/ ptaki/ inne- (Szczegoly): ........ccovvevevevevcieecceeeee e

Czy wystepuja u nich jakiekolwiek objawy dermatologiczne? .............................ccccccoooeo...
Czy u os6b majacych kontakt ze zwierzgciem wystepujg zmiany skérne?...................................

Czy pies podrézowat? : tak/ nie- GAzZIE? ..o
Otoczenie: gdzie mieszka pies? (miasto, wies, gory, inne)

Miejsce do spania: ....................ccoovovieieeieccee e

Dostep do: ogrodu, parkéw, etc.
Miejsce SPaCeroW: .............ccoooooiiiriiieee s

Przyczyna KOnSUIAC]i: ...............ccooooiiiiiiiiccc e
Wiek, w ktérym pojawity sie pierwsze objawy: .....................

Czas trwania objawow: ...................c...........

Pierwsze zaobserwowane objawy: ...,

Ewentualna, wczesniejsza terapia i jej skutecznose: ..o

Wahania sezonowe: tak/nie
Przebieg choroby: ...

Obecnos¢ pasozytow: tak/nie

Profilaktyka przeciwpasozytnicza U ZWIeIZECIA: ....................cc.coocoiviviiieeeeceeee e

Profilaktyka przeciwpasozytnicza W 0t0CZenil: ...

Pielegnacia? ...

Kapiele: tak/nie Jak czesto: .....
STOSOWANE PrePATALY: ............ovovieeceeceeceeeeeeeee e

INN@ EEIAPIAT ...ttt

5



Lokalizacja zmian:

A
\/

Badanie 0QgOINE: .................o.oooieeeee e

Temperatura: ........................... Tetno: ............oco........ Oddechy: ..........................
KondyEja 0gOINQ: ..o

Focus Wydanie Specjalne: Atopowe zapalenie skoéry u psdow
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