Najczestsze choroby skory u owczarkow niemieckich.

Marcin Szczepanik

Oweczarki niemieckie sa jedna z najbardziej popularnych ras psow w Polsce i co jest z tym
zwiazane naleza do najczeSciej spotykanych pacjentow w praktykach matych zwierzat.
Istnieje szereg chorob skory, do ktorych predysponowane sa psy tej rasy. Niektore z nich
wystepuja rowniez u wielu innych ras, a owczarek niemiecki jest tylko jedna z kilku
predysponowanych, ale istnieja rowniez choroby skory typowe niemal wylacznie dla
owczarkow niemieckich. W tabeli ponizej przedstawitem najbardziej powszechnie
wystepujace u owczarkdw niemieckich problemy dermatologiczne, poszeregowane ze

wzgledu na przyczyng.

Bakteryjne choroby skory:
Glebokie ropne zapalenie skory owczarkéw niemieckich (GSP)
Ropne zapalenie skorno sluzéwkowe
Ropne zapalenie skory nosa z czyracznos$cia
Ostre saczace zapalenie skory (ang. hot spot)

Choroby alergiczne:
Alergiczne pchle zapalenie skory
Atopowe zapalenie skory
Alergia pokarmowa
Alergia kontaktowa
Choroby autoimmunologiczne
Onychodystrofia toczniowa
Toczen rumieniowaty
Pe¢cherzyca rumieniowata

Zaburzenia keratynizacji
Lojotok pierwotny

Sposrod wymienionych w tabeli chordb typowymi i wystgpujacymi niemal wytacznie dla
owczarkow niemieckich i ich mieszancow sa: glgbokie ropne idiopatyczne zapalenie skory,
ropne zapalenie skorno S$luzéwkowe, ropne =zapalenie skéry nosa z czyracznosScia,
onychodystrofia toczniowa - sa to choroby stanowiace osobliwo$¢ dermatologiczna tej rasy.
Pozostate natomiast problemy sa wspolne takze i dla innych ras, a u owczarkow niemieckich
moga do$¢ czgsto charakteryzowac sig cigzkim przebiegiem i by¢ prawdziwym wyzwaniem

dla lekarza. Do chorob tych naleza atopowe zapalenie skory, alergiczne pchle zapalenie



skory, alergia pokarmowa i kontaktowa, toczen rumieniowaty oraz pgchezyca rumieniowata,
a takze niektore przypadki ostrego saczacego zapalenia skory oraz idiopatyczny tojotok
pierwotny. W pierwszej czgSci artykulu chcialbym przyblizy¢ Czytelnikom choroby tta
bakteryjnego tj. glebokie ropne zapalenie skory owczarkéw niemieckich, ropne zapalenie
skérno $luzowkowe, ropne zapalenie skory nosa z czyraczno$cia, miejscowe ostre saczace

zapalenie skory.

Glebokie ropne zapalenie skory owczarkow niemieckich

Glebokie ropne zapalenie skory owczarkéw niemieckich (ang. German Shephard dog
pyoderma GSP) jest to przewlekla zapalna choroba skéry wystgpujaca u owczarkow
niemieckich i ich mieszancéw obydwu pitci (podobny syndrom chorobowy opisywany byt u
takich innych ras jak owczarki belgijskie, bull teriery i dalmatynczyki). Charakteryzuje si¢
ona zapaleniem mieszkow wlosowych, czyraczno$cia i zapaleniem tkanki podskorne;.
Choroba najczesciej dotyczy psow w srednim wieku (najczesciej choruja psy w wieku ok. 7,5
roku) 1 cze$ciej rozpoznawana jest u samcOw niz u samic. Przyczyny choroby nie sa w peini
znane. Przypuszcza sig, ze gltowna role odgrywaja czynniki genetyczne, a dziedziczenie
odbywa si¢ na drodze autosomalnej recesywnej, przyczyna moga by¢ tez zaburzenia
immunologiczne zwiazane z odpornoscia komoérkowa (u chorych pséw stwierdzono
zaburzenia we wzajemnych proporcjach pomigdzy réznymi populacjami limofocytow,
gléwnie limfocytami T). Przyczyny choroby sa wprawdzie zlozone, ale za sam obraz
chorobowy odpowiedzialne sa infekcje bakteryjne. Ze zmian ropnych zawsze (co jest bardzo
charakterystyczne) = mozna  wyizolowa¢  gronkowce.  Dodatkowym  czynnikiem
predysponujacym do rozwoju tej choroby u owczarkow niemieckich moze by¢ ich rasowa
sktonno$¢ do rozwoju raczej gltebokich niz powierzchownych ropnych zapalen skory.

Jednym z pierwszych objawow klinicznych zauwazonych przez wiasciciela jest silny $wiad
oraz bolesnos¢ w rdéznych okolicach ciala w ktérych wystepuja zmiany. Choroba ta
charakteryzuje si¢ wystgpowaniem na powierzchni skéry wielu wykwitow takich jak grudki,
krosty 1 czyraki. Wystepuja okolice na ktorych zmiany pojawiajq si¢ najwczesniej i sa obecne
w najwigkszej ilosci. Naleza do nich boczna powierzchnia ud, cz¢$¢ lgdzwiowo krzyzowa,
brzuch, tokcie, grzbietowe czesci konczyn. W pdzniejszym okresie dochodzi do uogdlnienia
si¢ zmian, najbardziej dotknigtymi okolicami sa kark i klatka piersiowa, zmiany moga
lokalizowa¢ si¢ rowniez wokot jamy ustnej. Obszary pokryte wykwitami czgsto
rozmieszczone sa symetrycznie. Choroba ma zwykle bardzo gwaltowny przebieg i zmiany

rozwijaja si¢ bardzo szybko. W pdzniejszym okresie jej trwania dochodzi do powstania



rozleglych obszaréw pokrytych owrzodzeniami, nadzerkami, moze dochodzi¢ do martwicy
skory. W zwiazku z gesta sierScia typowa dla tej rasy zmiany moga by¢ poczatkowo
niezauwazone przez wiasciciela, dlatego podczas badania takiego psa zawsze staram si¢
wystrzyc fragment siersci by pokaza¢ wiascicielowi rzeczywista rozleglo§¢ zmian. W
wigkszosci przypadkow nie stwierdza si¢ u chorych zwierzat zaburzen w ogdélnym stanie
zdrowia, jedynie wyjatkowo moze dochodzi¢ do wychudzenia, utraty apetytu itp.

Rozpoznanie choroby nie jest latwe, poniewaz szereg innych problemow moze przybieraé
podobny obraz chorobowy (jest to niestety typowe dla wielu choréb skory i1 okreslane jako
mimikra w dermatologii). Postawienie prawidlowego rozpoznania wymaga od lekarza
wykonania szeregu badan dodatkowych takich jak np. badanie cytologiczne, hodowlane,
histopatologiczne. Choroba ta jezeli zostanie prawidlowo rozpoznana, pomimo czgsto bardzo
rozleglych zmian i dramatycznego przebiegu jest mozliwa do wyleczenia. Leczenie jest
ztozone 1 obejmuje zarowno stosowanie lekdw ogodlnoustrojowych jak i miejscowych. Czgsto
do osiagnigcia zadowalajacych rezultatdw musi by¢ ono prowadzone przez klika miesigcy.
Niestety w przypadku tej choroby bardzo cz¢sto dochodzi do nawrotow. Mozna jednak im
zapobiegac¢ dzigki odpowiedniemu postgpowaniu. Podstawa zapobiegania nawrotom choroby
jest tzw. terapia weekendowa, polegajaca na okresowym podawaniu antybiotyku. Jezeli
zrezygnujemy z odpowiedniego postgpowania zaleconego przez lekarza prowadzacego, w
stosunkowo krotkim czasie spodziewaé si¢ nalezy nawrotu choroby. Dzigki natomiast
stosowaniu zaleconej terapii nie powinno do nich dochodzi¢. W swojej praktyce z choroba ta
spotykatem si¢ wielokrotnie, a wielu z przyprowadzonych pacjentow bylo w ztym stanie,
wigkszosci sposrod nich mozna byto jednak pomoéc. Wielu z nich prowadzonych jest od kilku

lat 1 psy te ciesza si¢ dobrym zdrowiem, a o ich problemach wiem tylko ja 1 wtasciciel.

Ropne zapalenie skorno sluzéwkowe

Jest to choroba, ktora dotyczy warg i skory okolicy jamy ustnej, jej etiologia pozostaje
dotychczas niejasna.

Pierwszymi zauwazalnymi objawami sa obrzek i rumien lokalizujacy si¢ na wargach, a
zwlaszcza na granicy skory i1 blony S$luzowej. W pdzniejszym okresie dochodzi do
powstawania w tych okolicach strupdw oraz szczelin i nadzerek. Po oderwaniu strupéw pod
nimi moze by¢ widoczny ropny wysigk. Podobne zmiany moga lokalizowa¢ si¢ rOwniez na
innych miejscach potaczenia skory i bton $luzowych t.j. na napletku/sromie 1 wokot odbytu.
W przypadku przewleklych stanow moze dochodzi¢ do odbarwienia w okolicach objetych

zmianami. Rozpoznanie stawiane jest na miedzy innymi na podstawie charakterystycznych



objawow klinicznych. W wigkszosci przypadkéw wystarczajace jest leczenie miejscowe.
Witosy wokét zmian powinny zosta¢ usunigte, a same zmiany nalezy przemywac preparatami
przeciwbakteryjnymi. W niektérych cigzkich przypadkach niezbedne jest stosowanie
antybiotykoterapii ogolnej przez okres 3 do 4 tygodni. Réwniez w przypadku tej choroby
czesto dochodzi do nawrotow 1 nalezy stosowa¢ odpowiednie postgpowanie by im

zapobiegac. Postgpowanie takie oparte jest na odpowiednio dobranej terapii miejscowe;.

Ropne zapalenie skory nosa z czyracznoscia

Jest niezbyt to rzadko wystepujaca zlokalizowana infekcja skory, dotyczaca grzbietu nosa i
okolicy wokoét otworéw nosowych. Choroba ta wystepuje oproécz owczarkéw niemieckich
réwniez u innych ras: u bull terierow, owczarkow colie 1 pséw ras mysliwskich. Przyczyna
powodujaca chorobg nie jest niestety znana, ale czynnikiem usposabiajacym moga by¢ urazy
mechaniczne dotyczace tej okolicy.

Objawy kliniczne zwykle maja gwaltowny przebieg. Pierwszymi pojawiajacymi si¢
wykwitami sa grudki i krosty, nastgpnie dochodzi do powstawania zapalenia mieszkow
wlosowych 1 czyraczno$ci. Zmiany kliniczne zwykle ulegaja poglebieniu na skutek
samouszkodzen. Rozpoznanie choroby wymaga wykluczenia szeregu innych jednostkach
chorobowych majacych podobny przebieg i objawy. Bra¢ pod uwage nalezy toczen
rumieniowaty, reakcje polekowe, zapalenie skory i migsni, nalezy uwzgledni¢ réwniez
dermatofitozy, demodekozg, eozynofilowe zapalenie mieszkéw wlosowych z czyracznoscia.
Leczenie oparte jest zardbwno na lekach podawanych ogolnoustrojowo jak i miejscowo. W
zawiazku ze znaczna bolesno$cia zwiazang z choroba nalezy zwierzeciu poda¢ réwniez leki

przeciwbolowe 1 uspokajajace.

Miejscowe ostre sgczace zapalenie skory (ang. hot spot)

Choroba zaliczana do miejscowych powierzchownych zmian ropnych, wywotana jest przez
powtarzajace si¢ samouszkodzenia, gdy zwierze lize lub ociera jakas okolice ciala,
pozbawiajac ja wilosa 1 wierzchnich warstw naskorka. Powstaje jako komplikacja innych
chorob takich jak: alergiczne pchle zapalenie skory lub choroby o podiozu alergicznym. Moze
by¢ réwniez powodowana obecnoscia pasozytow, cial obcych na siersci a nawet zapaleniem
ucha zewnetrznego lub problemami dotyczacymi zatok okotoodbytowych. Schorzenie jest
typowym dla duzych ras psow. Oprocz owczarkow niemieckich choroba ta czgsto spotykana
jest rowniez u bernardynow i Golden i1 Labrador retriveréw. Objawy kliniczne to czerwone

zmiany, stale wilgotne i pokryte wysickiem. Wysigk krzepnie w postaci ,,miodowych”



przezroczystych zoéltawo-ztocistych strupow. Obszar objety procesem zapalnym jest
pozbawiony wlosow, 1 zwykle wyraznie odgraniczony od obszaru zdrowej skory. Zmiany
lokalizuja si¢ gtownie w okolicy pierwotnego ogniska bolesno$ci np. w miejscach ukaszenia
pchel u nasady ogona, czy okolicach guzéw biodrowych. Z choroba zwiazana jest zwykle
znaczna bolesno$¢. Rozpoznanie stawiane jest na podstawie charakterystycznych objawéw
chorobowych oraz danych uzyskanych z wywiadu. Leczenie polega na stosowaniu
odpowiedniej terapii miejscowej polegajacej na stosowaniu lekow przeciwbakteryjnych a
niekiedy tez przeciwzapalnych. Okolice gdzie wystgpuja zmiany nalezy réwniez wystrzyc w
celu ulatwienia penetracji lekow. Poniewaz niemal wszystkie przypadki tej choroby sa
wtorne, w kazdym przypadku nalezy znalez¢ przyczyng pierwotna i zastosowaé odpowiednie

leczenie.

Alergiczne pchle zapalenie skory

Pchta kocia Ctenocephalodes felis felis nalezy do najbardziej rozpowszechnionych
ektopasozytow na §wiecie. Objawy dermatologiczne zwigzane z sama obecnoscia pchet nie sa
z reguly znaczne i znikaja wraz z usunigciem pchet ze zwierzegcia. Wyjatkowo w przypadku
bardzo intensywnego zapchlenia moze dochodzi¢ do $wiadu powstalego na tle
podraznieniowym i powstawania w zwiazku z tym samouszkodzen. Samo zapchlenie nie jest
wiec szczeg6lnie grozne dla zwierzgeia. Stan ten nalezy odrézni¢ od reakcji alergicznej na
alergeny zawarte w §linie pchet. W takim przypadku rozwdj objawow chorobowych moze
wystgpowaé nawet przy niewielkiej ilosci ugryzien. Slina pchet zawiera kilka substancji
(okoto 15) o wlasciwosciach antygenowych. U pséw moze wystegpowac kilka gatunkéw pchet
— oprocz Ctenocephalides felis felis, rowniez Pulex irritans, Pulex simulans. Pchty te maja
kilka wspdlnych antygenéw i w zwiazku z tym uczulenie na 1 gatunek pchty powoduje
reakcje z pozostalymi gatunkami. Za wystgpowanie objawdw chorobowych w przypadku
APZS odpowiedzialne sa: nadwrazliwo$¢ typu I (natychmiastowa) zalezna od przeciwciat
klasy IgE (ten typ nadwrazliwos$ci wystgpuje u wigkszosci chorych pséw) i nadwrazliwosé
typu IV (opdzniona) zalezna od limfocytéw, Ten drugi typ nadwrazliwosci rozwija si¢
rzadziej 1 wystgpuje u okoto 30% zwierzat. Istnieje mozliwos¢, ze u tego samego zwierzgcia
dojdzie do rozwoju obydwu tych typéw nadwrazliwos$ci. U pséw z objawami APZS stwierdza
si¢ wysokie miana specyficznych przeciwciat IgE i IgG, w porownaniu do psow, u ktorych
dochodzi do stacjonarnego wystgpowania pchel. Na podstawie tego wysunigto wniosek, ze

ciagla ekspozycja na alergen prowadzi do tolerancji immunologicznej, natomiast przerywan
ag poZycj gen p ] g ) przerywany



kontakt z alergenem prowadzi do rozwoju =zar6wno wczesnej jak 1 opoOzniongj
nadwrazliwosci.

Dominujacym objawem klinicznym wystepujacym przy tej chorobie jest $wiad oraz
powstajac na jego skutek samouszkodzenia. Choroba moze rozwina¢ si¢ u psa w kazdym
wieku, lecz z reguly nie stwierdza sig¢ jej u psow w wieku ponizej 6 miesigcy, najbardziej
predysponowane sa psy w wieku od 3 do 5 lat. Pierwszymi objawami klinicznymi sa plamki
rumieniowe 1 grudki powstate w miejscu ugryzienia pchel. Typowym miejscem lokalizacji
zmian jest odcinek lgdzwiowo-krzyzowy, co prowadzi do powstania typowego trojkata,
nastgpnie zmiany rozprzestrzeniaja si¢ na przysrodkowa czg$¢ ud, brzuch, boki ciata. Inne
okolice gdzie czesto pojawiaja si¢ objawy kliniczne to kark, podstawa uszu, w cigzszych
przypadkach zmiany moga przybra¢ charakter uogdlniony. Wraz z rozwojem choroby
pierwotne zmiany zastgpowane sa przez zmiany wtorne powstate na skutek samouszkodzen,
dominujacymi wykwitami staja si¢: rumien, przeczosy, wytysienia. Czgsto dochodzi do
powstania lojotoku i zwiazanego z nim nieprzyjemnego zapachu. Przedluzajacy si¢ $wiad
moze prowadzi¢ do powstania hyperkeratozy, liszajowacenia i hiperpigmentacji. U okoto 10
% zwierzat dochodzi do powstania wtornego zapalenia mieszkow wlosowych. Natomiast
bardzo czeto — u wigkszos$ci przypadkow dochodzi do powstania ostrego saczacego zapalenia
skory
Choroba nie jest specjalnie trudna do rozpoznania. Rozpocznie stawia si¢ na podstawie
wywiadu, rozmieszczenia zmian chorobowych, eliminacji innych alergicznych i
niealergicznych chorob skory, odpowiedzi na leczenie. Najistotniejsze dla rozpoznania jest
stwierdzenie kontaktu z pchtami (osobniki doroste, obecno$¢ katu pchet), nie mniej u okoto
15% chorych zwierzat nie mozna wykaza¢ kontaktu z pchtami, co nie powinno wykluczaé
rozpoznania APZS.

W rozpoznaniu réznicowym nalezy uwzgledni¢ choroby kilka jednostek chorobowych, ktore

przedstawiono w tabeli ponizej

Swierzb

Alergia pokarmowa

Atopowe zapalenie skory

Nadwrazliwo$¢ na alergeny bakteryjne
Nadwrazliwo$¢ na alergeny pasozytow jelitowych
Odczyny polekowe

Nuzyca

Cheyletielloza

Malassesioza




Niekiedy dla catkowitego potwierdzenia alergicznego zapalenia skory wykonuje si¢ testy
srédskorne. Wyniki odczytuje si¢ po 15 minutach w przypadku reakcji natychmiastowej (o
dodatniej reakcji §wiadczy rumien w miejscu podania alergenu) i po 24 do 48 godzin w
przypadku reakcji opdznionej (o dodatniej reakcji $wiadczy powstanie grudki, lub
wystapienie rumienia). Przy interpretacji wynikoéw testow nalezy pamigtac, ze u okoto 20%
zwierzat chorych testy moga dawa¢ wynik ujemny. Rowniez psy bez objawdéw klinicznych
APZS moga dawac¢ falszywie dodatnie reakcje zwlaszcza, jesli pochodza ze $rodowisk o
znacznym wystepowaniu pchet. U psow takich moze dojs¢ do rozwoju choroby w
pOZniejszym czasie.

Przy stawianiu rozpoznania nalezy wzia¢ pod uwage wystgpowania atopii, stwierdzono, ze
psy z atopowym zapaleniem skory okoto 4 krotnie czg$ciej choruja na APZS, w poréwnaniu
do psow zdrowych, co oznacza, ze atopia predysponuje do rozwoju APZS.

W przypadku rozpoznania APZS postgpowanie obejmuje wyleczenie dermatoz wiklajacych
oraz postgpowanie przeciwswiadowe by zapobiec powstawaniu dalszych samouszkodzen. Po
tym postgpowaniu najistotniejsze jest zapobieganie kontaktu z alergenem. W tym przypadku
w odroznieniu od atopii takie postgpowanie jest mozliwe do zastosowania. By uniknac
kontaktu z pchlami nalezy zastosowac u zwierzgcia preparaty ktore uczynia jego skorg trwale
pchlobojcza. Istnieje na rynku szereg skutecznych (i jeszcze wigksza liczba nieskutecznych)
preparatow ktore mozna w taki przypadku zastosowaé. Wigkszo$¢ z nich stosowna jest w
postaci podawanej na skorg - spot-on. Preparaty w postaci obrozy, pudrow nie sa skuteczne w
przypadku APZS a jedynie w przypadkach zapchlenia. Najwlasciwszy preparat do stosowania
przypadku tej choroby poleci Panstwu wasz lekarz weterynarii. W przypadku gdy wraz
chorym zwierzgciem przebywaja inne zwierzgta preparaty pchlobdjcze nalezy zastosowaé
réwniez u nich. Nie kazdy zdaje sobie sprawg, ze wigkszo$¢ cyklu rozwojowego pchet ma
miejsce poza zwierzgcia. Larwy obecne sa np. w cieptych i ciemnych miejscach w mieszkaniu
gdzie si¢ przeobrazaja. Dlatego wskazane jest zastosowanie preparatow pchlobdjczych

rowniez w srodowisku zwierzgcia.

Onychodystrofia toczniowa

Jest to rzadko wystepujaca choroba dotyczaca pazuréw. Pierwsze objawy tej choroby
pojawiaja si¢ u pséw w wieku 3 do 8 lat. Poza zmianami dotyczacymi pazurOw nie wystepuja
inne objawy chorobowe. Zmiany dotykaja z reguty wszystkich pazuréw na wszystkich

konczynach.



Pierwszym objawem jest odpadnie 1 lub wigkszej ilo$ci pazurow. Pazury, ktore odrastaja sa
kroétkie, suche, migkkie, kruche 1 tamliwe. Zmiany dotyczace pazurdéw polegajace na ich
tamaniu lub odpadaniu moga wystgpowac réwniez w przebiegu np. grzybic ale moga by¢ tez
powodowane przez nowotwory warstwy rozrodczej pazura. Choroby te nalezy wykluczy¢ u
takiego zwierzgcia. W przypadku onychodystrofi toczniowej istniej mozliwos$¢ leczenia
objawowego, ktore polega na stosowaniu lekow przeciwzapalnych 1 immunosupresyjnych.

Niestety zaprzestanie leczenia prowadzi do nawrotow choroby.

L.ojotok pierwotny

Lojotok jest przewlekta choroba skory charakteryzujaca si¢ zaburzeniami w rogowaceniu, co
prowadzi do zwigkszonego powstawania lusek, oraz zwigkszonej produkcji toju, czasem
réwniez moze dochodzi¢ do wtérnych infekcji. Pojgcie tojotok pierwotny (idiopatyczny)
uzywane jest w przypadku, gdy mamy do czynienia z wrodzonymi zaburzeniami
rogowacenia. Proces ten moze dotyczy¢ naskorka, mieszkow wtosowych, pazurow.

Lojotok pierwotny wystepuje réwniez u innych ras, predysponowane sa: basety, cocker
spaniele, setery irlandzkie, jamniki, dobermany, shar pey’e, labradory west highland white
teriery. U zwierzat z tojotookiem czasu odnowy naskérka ulega skroceniu do okoto 8 dni,
podczas gdy naskoérek zdrowego psa odnawia si¢ po 21 dniach. U zwierzat takich dochodzi to
ploriferacji naskorka i gruczotéw tojowych.

Pierwsze zmiany pojawiaja si¢ w bardzo mtodych zwierzat i ulegaja nasileniu wraz z
wiekiem. objawy te dotycza zmatowienia siersci i powstawania niewielkich tusek. Pelny
rozwo6j choroby nastepuje w wieku 12 do 18 miesigcy. Objawy kliniczne moga si¢ nieco
r6zni¢ u poszczegolnych psdéw, czgstym objawem jest wystgpowanie woszczynowego
przerostowego zapalenia ucha zewngtrznego, sier§¢ jest matowa, pokryta tuskami, wystepuje
charakterystyczny nieprzyjemny zapach, moze dochodzi¢ do nadmiernego rogowacenia
opuszek palcowych a pazury sa suche i1 famliwe. U chorych zwierzat dochodzi do powstania
Swiadu, ktory moze nasila¢ zmiany chorobowe, komplikacja lojotoku sa wtérne infekcje
bakteryjne oraz malasessioza. W przypadku takich infekcji §wiad ulega znacznemu nasileniu.
Rozpoznanie mozna postawi¢ poprzez wykluczenie innych jednostek chorobowych, nalezy
pamigtaé, ze objawy chorobowe sa takie same zarowno w przypadku tojotoku pierwotnego
jak 1 tojotoku wtoérnego. U psow chorych nalezy wykluczy¢
pchlice, nuzyce, Swierzb, cheyletielloze 1 pasozyty wewngtrzne, infekcje wywotane przez
gronkowce, malassesioze, dermatofity, APZS , alergie pokarmowa, atopig, endokrynopatie

(niedoczynno$¢ tarczycy, hyperadrenokortycyzm) i choroby metaboliczne. Generalnie



rozpoznanie nie jest tatwe 1 moze trwac kilka tygodni do czasu az wykluczy si¢ inne
przyczyny zaburzen rogowacenia.

W przypadku pierwotnego tojotoku nie istnieje leczenie przyczynowe. Psy powinny
znajdowac si¢ pod stala kontrola lekarska, poniewaz pierwotne zmiany tojotokowe ulegaja
dodatkowemu nasileniu w przypadku obecno$ci pasozytow zewngtrznych, niedoborow
pokarmowych, chor6b metabolicznych lub hormonalnych.

W przypadku zmian niepowiklanych nalezy zastosowaé szamponoterapie. Na rynku
obecnych jest wiele szamponow leczniczych ktore mozna stosowaé w takich przypadkach. Do
leczenia uzywane sa tylko szampony lecznicze- s to leki, ktore moga by¢ uwalniane tylko
przez lekarzy weterynarii- nie moga to by¢ szampony nabywane w sklepach zoologicznych.
Substancje czynne zawarte w szamponach moga dziala¢ poprzez zmniejszanie
wydzielniczo$ci  gruczotow lojowych 1 zmniejszanie proliferacji naskorka Rodzaj
zastosowanego szamponu zalezy od tego czy u zwierzgcia dominuje tojotok suchy czy tlusty.
Psy z sucha sierscia z niewielkiego stopnia luszczeniem wymagaja stosowania kapieli 1 lub 2
razy w tygodniu, w przypadku bardzo silnego tuszczenia kapiele powinny by¢ stosowane 2 —3
razy w tygodniu. Po zmniejszeniu objawéw klinicznych kapiele powinny by¢ wykonywane
rzadziej a ich czgstotliwo$¢ powinna zosta¢ ustalona indywidualnie. Nalezy pamigtaé, ze by
kapiel byla skuteczna nalezy pozostawi¢ szampon na skorze, przez co najmniej 10 do 15
minut.

Wraz z leczeniem miejscowym niekiedy stosuje si¢ réwniez leczeni ogolnoustrojowe oparte

migdzy innymi na lekach przeciwzapalnych.



