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Summary

Canine dermatoses - what
is the best way to cope with
them? Part 2. Canine perioral
dermatoses

Dog dermatoses in the mouth area
@n accompany many diseases of
various origin and with different
prognoses. Three questions are
key to the diagnostic process: are
the lesions present exclusively in
the mouth area; are the mucous
membranes affected as well; and
has the animal developed any
generalized symptoms? This arti-
cle discusses the difficult process
of differential diagnosis of lesions
located around dogs' mouths
focusing on two diametrically dif-
ferent diseases — lip fold intertrigo
and amelanotic melanoma.

Key words: perioral dermatitis,
dogs, lip fold intertrigo, mucocu-
taneous pyoderma, amelanotic
melanoma
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Dermatozy pséw - jak znalez¢ na
nie sposob? Cz. Il. Dermatozy
okolicy jamy ustnej

Dermatozy okolicy jamy ustnej u pséw moga towarzyszy¢ wielu chorobom réznigcym sie etio-
logig i rokowaniem. W zawezeniu tak obszernego kregu réznicowo-diagnostycznego, a zatem
i w ustaleniu prawidlowego rozpoznania bardzo pomocne jest znalezienie odpowiedzi na trzy
kluczowe pytania: czy zmiany wystepuja wytacznie w okolicy jamy ustnej, czy dotycza one réw-
niez bton $luzowych oraz czy u pacjenta obecne s jakiekolwiek objawy ogélne. W niniejszym
opracowaniu przesledzono nietatwy proces diagnostyki réznicowej dermatoz okolicy jamy ust-
nej u pséw na przyktadzie dwéch tak skrajnie réznych choréb jak ropowica fatdéw skéry warg
oraz czerniak amelanotyczny. Pierwsza czes¢ artykutu ukazata sie w MW 5/2014.

miany skory i(lub) blon §luzowych okoli-

cy jamy ustnej u pséw towarzyszg wielu

roznym etiologicznie chorobom. Moga
stanowi¢ miejscowy lub ogdlnoustrojowy prze-
jaw choréb alergicznych, immunologicznych,
zakaznych, metabolicznych, a nawet proceséw
nowotworowych. Jak wida¢, jedynym wspél-
nym mianownikiem wyzej wymienionych cho-
réb jest ich topografia. Dlaczego zatem warto
omawiac je wspolnie? Poniekad ,sztuczne” wy-
dzielanie i analizowanie tzw. dermatoz topogra-
ficznych, do ktérych naleza migdzy innymi wia-
$nie dermatozy okolicy jamy ustnej (a takze np.
dermatozy lusterka nosowego, przestrzeni mie-
dzypalcowych, pazuréw czy okolicy odbytu),
ma na celu przede wszystkim usprawnienie pro-
cesu diagnostycznego, zwlaszcza za$ kluczowej
jego czgsced, jakg jest rozpoznanie réznicowe.

OBRAZ KLINICZNY

Obraz kliniczny dermatoz okolicy jamy ustnej
u pséw zalezy oczywiscie od danego czynnika
sprawczego, na ogél jednak w pierwszej fazie
choroby pojawia si¢ rumien oraz inne wykwity
pierwotne, takie jak grudki i krosty. W przypad-
ku choréb o podlozu immunologicznym moga
wystapi¢ réwniez pecherzyki lub pecherze. Wy-
mienione zmiany stosunkowo szybko prze-
ksztalcaja sie w wykwity wtérne (wylysienia,
nadzerki, owrzodzenia, strupy, rozpadliny).
W czesci przypadkéw obecne sa takze odbar-
wienia (choroby o podlozu immunologicznym,
chloniak epiteliotropowy) lub zmiany keratoto-
jotokowe (dermatozy cynkozalezne).

Dermatozom okolicy jamy ustnej u pséw
moze towarzyszy¢ Swiad lub bél, co pacjent
przejawia ocieraniem lub drapaniem okolicy
twarzy lub tez mniej chetnym przyjmowaniem
pokarmu. Czesto gléwnym powodem wizyty le-
karskiej jest nieprzyjemny zapach z jamy ustnei.
Czynnikami predysponujgcymi lub pogarszaia-
cymi przebieg dermatoz okolicy jamy ustne
u pséw sy okreslone uwarunkowania anato-
miczne zwierzgeia (glebokie, obwiste faldy war
gowe), a takze wspolistniejgce choroby przyze-
bia. Ponadto omawianym dermatozom po-
wszechnie towarzysza powiklania zakazne
(bakteryjne lub drozdzakowe), co nalezy zawsze
uwzglednia¢ w toku dzialan diagnostycznych
i leczniczych.

PROCES DIAGNOSTYCZNY

W przypadku dermatoz okolicy jamy ustne;
u pséw, podobnie jak przy wszystkich choro-
bach skéry, niezwykle istotnym elementem pro-
cesu diagnostycznego jest poglebiony wywiad.
W szezegdlnosci nie wolno poming¢ pytan o se-
zonowos$¢ 1 czas trwania objawow, obecnosc
$wiadu, obecno$¢ zmian skérnych w innvch
(poza okolicg jamy ustnej) lokalizacjach oraz
0 spos6b zywienia pacjenta. Wazne sa rowniez
informacje dotyczace przebytego leczenia (jesh
mialo ono miejsce) oraz reakcji zwierzecia na
leki. Czgsto pomijane, a bardzo wazne pytanie
dotyczy faktu, czy zmiany pojawily si¢ po kon-
takeie z innymi zwierzetami (pozytywna odpo-
wiedz sugeruje glownie dermatofitoze). Warto
zapytac tez, czy ekspozycja stoneczna nasila ob-
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jawy choroby (jedli tak, trzeba podejrzewaé cho-
roby immunologiczne).

Podczas ogélnego badania klinicznego nalezy
przede wszystkim sprawdzi¢, czy oprécz zmian
skérnych obecne sg jakiekolwiek objawy ogélno-
ustrojowe (np. gorgczka, apatia, powickszenie
wezldw chlonnych). Szezegdlnie istotna jest tak-
ze ocena stanu przyzebia oraz weryfikacja obec-
nosci zmian chorobowych w blonie §luzowej
jamy ustnej.

W badaniu dermatologicznym trzeba zwrécié
uwage nie tylko na ewidentne i najbardziej (ze
zrozumialych wzgledéw) niepokojace zmiany
zlokalizowane wokoél jamy ustnej zwierzecia,
lecz metodycznie zbada¢ calg skére psa, ze
szczegblnym uwzglednieniem pozostalych po-
taczen sluzéwkowo-skérnych, przestrzeni mie-
dzypalcowych, opuszek palcowych, pazuréw,

Ryc. 1. Podziat dermatoz okolicy a takze malzowin usznych.

jamy ustnej u psow z uwzgled- » - tkowych badan diagno-
nieniem  przyktaddw  chordb W rodza_]‘.u doda ; .0
valeiacieh 00, kaade] 2 pieci stycznych u pacjentéw z dermatozami okolicy
wyrdznionych kategorii — cho- jamy ustnej zalezy od tego, czy wystepuja obja-
rob  zakainych, alergicznych, wy ogoélnoustrojowe. W sytuacji kiedy wspo-
immunologicznych, metabolicz- mniane objawy ogélne nie s obecne, mozna

nych oraz nowotworowych.
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ograniczy¢ si¢ do podstawowych technik der-
matologicznych — zeskrobin, oceny mikroskopo-
wej wyrwanych wlosow (w celu wykluczenia
nuzycy) oraz badania cytologicznego skéry.
W przypadkach kiedy obraz kliniczny oraz ba-
danie cytologiczne wskazuja na zakazenie,
a empiryczna antybiotykoterapia nie skutkuije,
wskazane jest wykonanie posiewu wraz z okre-
sleniem lekoopornosci drobnoustrojéw. Bada-
nie histopatologiczne moze okazac si¢ niezbed-
ne, jesli stwierdza si¢ zmiany typu pecherzykéw,
pecherzy lub zmiany wytworeze. Gdy swiad nie
ma charakteru sezonowego, konieczna jest pré-
ba terapeutyczna w postaci diety eliminacyjnej
zakonczonej testem prowokacji dietetycznej.
Zwierzeta, u ktérych oprécz zmian dotycza-
cych okolicy jamy ustnej wystepuja objawy ogol-
ne, wymagaja szerszego wachlarza badan do-
datkowych. Na przyktad u pacjenta z podejrze-
niem zespolu watrobowo-skérnego niezbedne
jest przeprowadzenie badania ultrasonograficz-
nego jamy brzusznej oraz badania biochemicz-
nego surowicy. Z kolei w przypadku psa, u kté-
rego zmianom w okolicy jamy ustnej towarzy-

DERMATOZY OKOLICY JAMY USTNEJ U PSOW

Choroby zakazne | Choroby o podlozu
immunologicznym

s Ropowica miodziencza

e Krazkowy toczen
rumieniowaty

e Toczen rumieniowaty
ukiadowy

e Pegcherzyca lisciasta

s Pecherzyca rumieniowata

e Pecherzyca zwykla

| e Pemfigoid pecherzowy

— e Nabyte oddzielanie sig

naskorka

e Rumien wielopostaciowy
* Atopia

+ Alergia kontakiowa rumieniowaty

Alcrgie e Pemfigoid blon $luzowych
e Skorny pecherzykowy toczen

*  Alergia pokarmowa e Zespol naczynidowkowo-skory

Choroby metaboliczne

= Dermatozy cynkozalezne
e Zespol watrobowo-skérny

Nowotwory

e Rak
kolezystokomérkowy

e (Czerniak

» Chioniak epiteliotropowy

»  Mastocytoma

e Brodawczaki
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szy np. powigkszenie wezléw chlonnych,
dusznosc¢ i gorgezka, ,minimum diagnostycz-
ne” to biopsja cienkoiglowa wezlow chlonnych,
badanie morfologiczne i biochemiczne krwi
oraz prze$wietlenie klatki piersiowej.

Po zapoznaniu sie z informacjami zawartymi
w wywiadzie oraz danymi uzyskanymi na pod-
stawie badania ogélnego, dermatologicznego
i badan dodatkowych powinnismy by¢ w stanie
odpowiedzie¢ na trzy podstawowe pytania:

1. Czy zmiany wystepuja wylacznie w okolicy
jamy ustnej?

2. Czy zmiany chorobowe dotyczg wylgcznie
skory lub polaczen sluzéwkowo-skérnych, czy
obecne sg réwniez w obrebie samej blony §luzo-
wej jamy ustnej (lub blon $luzowych innych oko-
lic ciata)?

3. Czy wystepuja jakiekolwiek objawy ogélno-
ustrojowe (w tym nieprawidlowosci laborato-
ryjne)?

Odpowiedzi na wymienione pytania pozwa-
lajg znaczaco zawezic liste prawdopodobnych
rozpoznan réznicowych i ukierunkowac dalszy
tok postgpowania diagnostycznego.

PODZIAL DERMATOZ OKOLICY JAMY
USTNEJ U PSOW

Choroby objawiajace si¢ jako dermatozy okolicy
jamy ustnej u pséw mozna dla celéw praktycz-
nych podzieli¢ na pie¢ podstawowych grup:

1) choroby spowodowane czynnikami zakaz-
nymi

2) choroby alergiczne

3) choroby o podlozu immunologicznym

4) choroby metaboliczne

5) nowotwory (ryc. 1).

RUDOLF

Rudolf - dziewiecioletni pies rasy cocker spa-
niel, nie byl typowym ,pacjentem dermatolo-
gicznym”. Gléwnym powodem konsultacji
w przypadku Rudolfa byly zaawansowane
zmiany obejmujace blone §luzowg jamy ustne;.
Z wywiadu wynikalo, Ze pierwsze objawy w po-
staci silnego zaczerwienienia i obrzeku dzigsel
pojawily si¢ juz kilka miesiecy wezesniej i wow-
czas podejrzewano, ze ich gléwna przyczyng
jest obecno$é¢ kamienia nazebnego. Usunigcie
kamienia oraz 10-dniowa terapia klindamycy-
ng okazaly sie bezskuteczne.

Ze wzgledu na brak poprawy wykonano po-
siew, a z pobranego materialu wyhodowano
Streptococcus beta-hemolityczny oraz Pseudo-
monas spp. i Proteus spp. —wszystkie trzy szcze-
py wrazliwe na gentamycyne, marbofloksacy-
ng, cefoperazon i cyprofloksacyne. Mimo celo-
wanej antybiotykoterapii marbofloksacyna
zmiany nie ustgpily, a wrecz przeciwnie — za-
czgly rozszerzaé sig z dziaset na pozostale ob-
szary jamy ustnej.
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Ryc. 211 3. Obraz kliniczny czer-
niaka amelanotycznego jamy
ustnej u 9-letniego psa rasy
cocker spaniel. Widoczne za-
awansowane zmiany w postaci
silnego przekrwienia, obrzeku
i lokalnych zgrubien bfony slu-
zowej oraz zmiany typu quzkow.



Ryc. 4. Pacjent z ryc. 2.1 3. Ru-
miefi, wylysienia, nadzerki
i owrzodzenia, widoczne réw-
niez w obrebie polaczenia Slu-
zowkowo-skérnego i skory warg.

1220

W zwigzku z tym, ze obok silnego przekrwie-
nia i obrzeku blony §luzowej oraz obecnosci
nadzerek i owrzodzen w jamie ustnej Rudolfa
pojawily si¢ réwniez pojedyncze pecherzyki, za-
czeto podejrzewac chorobe o podiozu immuno-

logicznym. Zdecydowano si¢ na pobranie wy-
cinkéw do badania histopatologicznego. Bada-
nie to (przeprowadzone przez patologa
medycyny czlowieka) ujawnilo obecnosé peche-
rzy $rédnablonkowych z akantoliza, na podsta-
wie czego rozpoznano pecherzyce. Wdrozono
leczenie prednizonem (Encorton 3 mg/kg m.c.)
oraz cyprofloksacyna, po ktérym jednak nie od-
notowano poprawy. Po dwéch tygodniach dolg-
czono azatiopryne, a Encorton w ww. dawce za-
czeto podawaé co drugi dzien. Po kolejnych
dwdch tygodniach, ze wzgledu na brak reakcji,
odstawiono azatiopryne i podawano cyklospo-
ryng (5 mg/kg m.c.), i ta zmiana jednak nie przy-
niosla poprawy.

Wedtug wlasciciela zwierzecia objawy choro-
by, mimo stalego leczenia, nadal postgpowaly.
Ponadto pies stal si¢ osowialy, stracil na wadze
i zaczal sie szybciej meczyé. W trakcie badania
klinicznego stwierdzono silne przekrwienie
oraz obrzck i miejscowe zgrubienia blony §luzo-
wej dzigsel, policzkéw i warg, zobecnoscia nad-
zerek, owrzodzen oraz pojedynczych pecherzy-
kéw. Ponadto w jamie ustnej Rudolfa stwierdzo-
no mnogie zmiany guzkowe (miejscami
o wygladzie kalafiorowatym) (rye. 2, 3). W obre-
bie skory i potaczen Sluzéwkowo-skérnych warg
wystepowal rumien, wylysienia, nadzerki
i owrzodzenia (ryc. 4). W innych obszarach cia-
fa, w tym w obrebie pozostalych polgczen Slu-
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z6wkowo-skornych oraz opuszek palcowych,
nie odnotowano zadnych nieprawidlowosci.

W badaniu ogélnym stwierdzono znaczng
tkliwos¢ okolicy jamy ustnej oraz powigkszenie
weztow chlonnych zuchwowych. Pies miat nie-
dowagg, intensywnie sig §linil, a uwage zwracal
bardzo nieprzyjemny zapach z jamy ustnej. Wy-
niki badania morfologicznego krwi wraz z roz-
mazem oraz oceny podstawowych parametrow
biochemicznych surowicy (transaminazy wa-
trobowe, fosfataza zasadowa, mocznik, kreaty-
nina, glukoza, albuminy) miescily si¢ w grani-
cach wartosci referencyjnych.

Sposréd badan dodatkowych w pierwszej ko-
lejnosci wykonano badanie cytologiczne (meto-
dg wymazu). W preparatach stwierdzono obec-
nos¢ obfitej, mieszanej flory bakteryjnej, ktorej
towarzyszyly liczne zdegenerowane neutrofile,
pojedyncze makrofagi o piankowatej cytopla-
zmie i nieliczne komorki akantolityczne.

Mimo braku poprawy po prowadzonym do
tej pory leczeniu immunosupresyjnym, nadal
w rozpoznaniu réznicowym brano pod uwage
choroby o podiozu immunologicznym (gléwnie
rumnien wielopostaciowy, pecherzowe oddziela-
nie sig naskérka, pemfigoid pecherzowy, pemlfi-
goid blon sluzowych). Ze wzgledu ha obecnose
guzkowych zmian wytwérezych podejrzewano
réwniez procesy nowotworowe (zwlaszcza
chloniaka epiteliotropowego). Ponadto brano
pod uwage (choé¢ z mniejszym prawdopodo-
bienistwem) choroby zapalne (przewlekle wrzo-
dzicjace zapalenie jamy ustnej, martwicowe
wrzodziejace zapalenie dzigsel).

W zwiazku z postepujacym charakterem cho-
roby, a przede wszystkim brakiem reakcji na le-
czenie, zdecydowano sie na ponowne pobranie
wycinkéw do badania histopatologicznego (kt6-
re tym razem mial przeprowadzi¢ histopatolog
weterynaryjny). Doraznie zalecono deflazakort
1,5 mg raz na dobg, cyklosporyne (10 mg/kg
m.c.) oraz pradofloksacyne (Veraflox, 3 mg/kg
m.c.). Wynik badania histopatologicznego za-
konczy! kilkumiesigczne zmagania diagno-
styczne Rudolfa, jego wiasciciela i lekarzy. Roz-
poznano amelanotyczng postac czerniaka jamy
ustnej o wysokim stopniu ztosliwosci.

Czerniak jest — po raku kolczystokomérko-
Wym — najezestszym nowotworem jamy ustnej
u pséw. Rudolf spelnial co najmniej trzy kryte-
ria predysponujace do tego rodzaju nowotwo-
rzenia: byl cocker spanielem, plci meskiej
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Ryc. 5. Obraz Kliniczny wyprze-
nia ropnego u 3-letniego psa
rasy cocker spaniel. Rumieri,
zliszajowacenie, nadzerki i stru-
py mozna byto wyraznie ocenic
dopiero po czesciowym usunie-
ciu obfitego $luzowo-ropnego
wysieku oraz wycieciu wiosa
(szczegélnie w okolicy brody
Zwierzedia).
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i w starszym wieku (6). Zmiany
wywolywane przez omawiany
typ nowotworu czgsto sg pig-
mentowane, ale w 33% przypad-
kéw, w ktorych miescit sie¢ naj-
wyrazniej nasz pacjent, maja
charakter niepigmentowany (6,
7). Wyjatkowos¢ obrazu klinicz-
nego czerniaka jamy ustnej
w przypadku Rudolfa polegata
zatem nie na braku barwnika,
ale na tym, Ze u zwierzecia w sto-
sunkowo niewielkim stopniu
i dopiero w péZniejszych fazach
choroby wystapity ,klasyczne”
nowotworowe zmiany wytwor-
cze (guzki). Przez wickszo$é cza-
su trwania choroby dominowaty
bowiem stabo odgraniczone
zmiany naciekowe, klinicznie
daleko bardziej przypomina-
jace cigzki proces zapalny niz
rozrost nowotworowy. Mozna
tym, przynajmniej cze$ciowo, thumaczy¢ trud-
nosci diagnostyczne towarzyszace temu przy-
padkowi.

Czerniak jamy ustnej u pséw uwazany jest za
nowotwor o wysokim stopniu zlogliwosci. Odse-
tek odlegltych przerzutéw szacuje sie na 14-67%,
a najczestszym miejscem przerzutowania sg
u pséw migdatki, wezly chlonne oraz ptuca (7).
Dlatego tez u pacjentéw z czerniakiem jamy ust-
nej zawsze wskazane jest wykonanie biopsji
cienkoiglowej wezléw chtonnych podzuchwo-
wych oraz prze$wietlenie klatki piersiowe;.
W przypadku Rudolfa od badan tych na zycze-
nie wlasciciela odstgpiono. Metodg leczenia
zwyboru (oczywiscie w sytuacjach, kiedy jest to
mozliwe) jest doszczetne usunigcie chirurgiczne
nowotworu, co w praktyce najczeséciej wigze sie
z odjeciem szczeki lub zuchwy. Najdtuzsze cza-
sy przezycia pacjentéw uzyskuje sie, kiedy za-
bieg chirurgiczny potaczony jest z radioterapia
(6, 7). W przypadku czerniakéw jamy ustnej
u pséw stosuje sie ponadto chemioterapie do-
zmianowa (implanty z cisplatyna) lub ogélno-
ustrojowa (karboplatyna, melfalan).

Alternatywna metode leczenia moze stano-
wié szczepionka przeciwezerniakowa, wyko-
rzystujgca zjawisko znacznej antygenowosci ko-
morek melanomy i nadmiernej ekspresji przez
nie tyrozynazy. W zalozeniu szczepionka ma za
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zadanie zwielokrotnienie odpowiedzi immuno-
logicznej osobnika (produkcja przeciwciat i lim-
focytéw T cytotoksycznych), skierowanej prze-
ciwko tyrozynazie komérek czerniaka. Skutecz-
no$¢ tego leku jest jednak nadal kontrowersyjna
(5). Wiasciciel Rudolfa nie zdecydowat si¢ na za-
den z wymienionych modeli leczenia.

LADY

Drugim pacjentem z objawami dermatozy oko-
licy jamy ustnej byt réwniez przedstawiciel rasy
cocker spaniel. Lady - trzyletnia suczka — zosta-
la przyprowadzona do lecznicy z powodu utrzy-
mujgcych sie od kilku tygodni zmian skérnych
okolicy warg i brody oraz nieprzyjemnego zapa-
chuzjamy ustnej. Wedlug relacji wlasciciela po-
dobne (choé¢ znacznie mniej nasilone) zmiany
pojawily si¢ u Lady réwniez rok wezeéniej, przy
czym wowczas ograniczone byly tylko do skéry
warg. Z wywiadu wynikalo, Ze pies czesto ocie-
ral glowe o dywan, fotele i inne przedmioty.

Do czasu wizyty zwierze bylo leczone przy-
moczkami ze $rodka dezynfekcyjnego (Octeni-
sept — substancja czynna oktenidyna) — bez
wigkszych sukceséw. Opiekun Lady za gléwng
przyczyne choroby uwazal kapiele swej pod-
opiecznej w oczku wodnym. W badaniu klinicz-
nym w okolicy warg zwierzgcia stwierdzono sy-
metryczne zmiany w postaci intensywnego ru-
mienia, wylysien, zliszajowacenia oraz
pojedynczych nadzerek. Szczegélng uwage
zwracala obecno$¢ duzej ilosci wysieku zlepia-
jacego wlosy, odznaczajacego sie bardzo nie-
przyjemnym, mdlym zapachem. Podobny
w charakterze $luzowo-ropny, mazisty i cuch-
nacy wysiek pokrywat réwniez obficie okolice
brody zwierzecia. Po wycieciu wloséw w okoli-
cy tej stwierdzono takze rozlany rumien, poje-
dyncze nadzerki, plytkie owrzodzenia, strupy
oraz obszary zliszajowacenia (ryc. 5).

Poza opisanymi zmianami u Lady nie odno-
towano innych objawéw dermatologicznych.
Stan ogdlny zwierzecia mozna bylto okresli¢
jako bardzo dobry (z wyjatkiem nieznacznego
powigkszenia wezloéw chlonnych Zzuchwowych).
W diagnostyce réznicowej brano pod uwage
przede wszystkim ropowice faldéw skory warg,
miejscowa postaé nuzycy oraz ropne zapalenie
polaczen sluzéwkowo-skérnych. Za znacznie
mniej prawdopodobne uznano pecherzyce oraz
wezesne stadia dermatoz pecherzowych.
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Badanie mikroskopowe wyrwanych wloséw
nie wykazalo obecnos$ci nuzencéw. W prepara-
cie cytologicznym (wykonanym technikg odci-
skowa i technikg wymazu) stwierdzono obec-
no$¢ licznej flory bakteryjnej. Byla to flora mie-
szana z przewagg paleczek. Bakteriom oblicie
towarzyszyly zdegenerowane i niezdegenero-
wane neutrofile oraz pojedyncze makrofagi. Ze
wzgledu na obecnos¢ paleczek oraz zaawanso-
wanie procesu chorobowego wykonano posiew
wraz z antybiogramem. Okazalo sig, ze obok
bakterii Staphylococcus pseudintermedius z do-
starczonego materialu wyhodowano réwniez
Pseudomonas aeruginosa.

Na postawie otrzymanego antybiogramu po-
dano zwierzgciu pradofloksacyng (preparat Ve-
raflox). Ponadto poinstruowano wlasciciela,
aby codziennie staral si¢ jak najdokladniej
oczyszczaé zmienione obszary skéry Lady
szamponem o wlasciwo$ciach fagodzacych,
z wyciggiem koloidalnym z owsa (preparat
DermAllay), po czym, po delikatnym osuszeniu
skéry papierowym recznikiem, tamponowat
zmiany roztworem do pielegnacii przewodéw
stuchowych — EPI-OTIC (Virbac). Po 10 dniach,
kicdy Lady pojawila si¢ na kontroli, odnotowa-
no znaczacy poprawe zaréwno w odniesieniu
do skéry awarg, jak i brody. Rumien ustapil,
a ilo$¢ wysigku znaczgco si¢ zmnicjszyla
(rye. 6). Leczenie utrzymano w tej samej posta-
ci przez kolejne dwa tygodnie.

Jak wynika z przedstawionego opisu, Lady
cierpiala na typowa dla swej rasy przypadlosé —
ropowice faldéw skéry. Ropowica faldéw skory
(ropne zapalenie faldéw skory, wyprzenie rop-
ne) jest powierzchniowym ropnym zapaleniem
skory, pojawiajacym sie wszedzie tam, gdzie
skory jest ,za duzo”. Bezposrednia przyczyna
choroby jest zbyt Scisle wzajemne przyleganie
sasiadujacych powierzchni skéry, co moze wy-
nikac¢ z okreslonych, zwigzanych z rasg uwa-
runkowan anatomicznych (np. u rasy shar pei,
buldog angielski, cocker spaniel), moze by¢ tez
konsekwencja otylosci, zaburzen hormonal-
nych lub choréb zapalnych skéry. Zbyt blisko sa-
siadujgce faldy skory ocierajg sie o siebie, docho-
dzi do ograniczenia dostepu powietrza, na co
(w zaleznosci od lokalizacji) naklada sie obec-
no$¢ wydzieliny lojowej, ez, moczu lub §liny.
Prowadzi to do maceracji naskérka oraz nad-
mierncgo namnazania si¢ bakterii badz droz-
dzakow, ktore z kolei rozkladajg obecne wydzie-

liny i wydaliny. Wwyniku
tego powstaja produkty
o wlasciwos$ciach draz-
nigcych, coraz bardziej
potegujace bledne koto
reakcji zapalnej. Kapiele
w stojacej wodzie, kté-
rych tak chetnie zazywa-
ta Lady, niewatpliwie mo-
gly przyczyniac sie do na-
silenia przebiegu choroby.

W zaleznosci od okolicy
ciala wyréznia sie kilka
odmian wyprzenia ropne-
go, np. zapalenie faldow
skéry twarzy, ogona, sro-
mu, tulowia czy konczyn.
W przypadku Lady wy-
stepowalo zapalenie fal-
déw skory warg, ktore
najprawdopodobniej
wtoérnie objelo réwniez
okolicg brody zwierzecia. Zapalenie [aldow sko-
ry warg spotykane jest szczegdlnie czesto u ras
o duzych, obwislych wargach, np. spanieli, bas-
setow, bernardynéw. Charakterystyczny jest to-
warzyszacy chorobie nieprzyjemny zapach, kt6-
ry nierzadko bywa gléwnym powodem konsul-
tacji lekarskiej. Podstawowa przyczyna
wspomnianego zapachu jest zaleganie i rozklad
bakteryjny §liny w zaglebieniach utworzonych
przez faldy skory, a nieprzyjemna won moze by¢
nasilana przez wspélistniejacy kamien nazebny,
zapalenie przyzebia oraz nadmierne §linienie sie
pacjenta.

W przypadku Lady obraz cytologiczny zmian
skornych wskazywal na rzeczywistg infekcje
(obfitej florze bakteryjnej towarzyszyly liczne
zdegenerowane neutrofile) (2). Trzeba jednak
podkresli¢, ze bardzo czesto wyprzeniom rop-
nym, mimo zaawansowanego obrazu kliniczne-
g0, nie towarzyszy rzeczywiste zakazenie, a je-
dynie nadmierne namnazanie sie flory bakte-
ryjnej (ang. bacterial overgrowth syndrome
- BOG) lub drozdzakéw z rodzaju Malassezia
na powierzchni skéry (1, 4). BOG w obrazie cy-
tologicznym charakteryzuje sie obecnoscig sa-
mych bakterii, bez komérek nacieku zapalnego.

Ropowica faldéw skéry warg klinicznie bar-
dzo przypomina ropne zapalenie polgczen §lu-
zéwkowo-skornych (1). Na szczescie istnieje kil-
ka praktycznych wskazéwek, ktore sg bardzo
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Ryc. 6. Obraz kliniczny pacjenta
zryc. 5 po dwdch tygodniach le-
czenia. Zwraca uwage pozapalna
hiperpigmentacja skory okolic
warg i brody.
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Ropne zapalenie
fatdow warg

Ropowica polaczen $luzéwkowo-skérnych

Pierwotnie dotyczy
skory warg

Pierwotnie dotyczy samych brzegow warg (pota-
czenia sluzéwkowo-skérnego), a dopiero
w miare trwania procesu obejmuje réwniez
skore fatdéw warg

Wysiek — obfity, czesto
Sluzowo-ropny

Wysiek — mniej obfity, przewaznie surowiczy

Brak zmian w obrebie
lusterka nosowego
i innych potaczen Slu-

zowkowo-skornych

Moze wystapi¢ depigmentacja, strupienie i roz-
padliny w obrebie lusterka nosowego i innych
potgczen $luzéwkowo-skoérnych

Tabela . Réinicowanie ropnego
zapalenia fatdow warg i ropnego
zapalenia pofaczenia $luzéwko-
wo-skornego na podstawie wy-
branych cech obrazu klinicznego
obu chordh
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5th Edition, W. B. Saunders 2012.

Tab. |

pomocne w ustaleniu prawidlowego rozpozna-
nia (tab. I).

W leczeniu ropnego zapalenia faldéw warg
najwazniejsze jest usuwanie wysieku zalegaja-
cego miedzy faldami skéry wraz z namnazaja-
cymi si¢ w nim mikroorganizmami. Wielu au-
toréw szczegdlnie poleca wykorzystanie w tym
celu chusteczek kosmetycznych nasaczonych
chlorheksydyna lub innymi preparatami o dzia-
taniu przeciwbakteryjnym, np. kwasem octo-
wym (3, 4). W mniej zaawansowanych przypad-
kach dobrze sprawdzaja sic nawet dostepne
komercyjnie chusteczki do higieny skéry nie-

MALE ZWIERZETA

mowlat. Alternatywnie, w celu oczyszczania
zmienionych chorobowo obszaréw skéry, moz-
na uzy¢ szamponéw zawierajacych chlorheksy-
dyne, nadtlenek benzoilu lub mleczan etylu (3).

Niekiedy w pierwszej fazie leczenia poleca sie
takze antybiotyki (np. mupirocyng) lub gliko-
kortykoidy (np. hydrokortyzon) stosowane miej-
scowo w formie masci, aerozoli albo roztworéw
(4). Zawsze nalezy réwnoczesnie leczyé¢ wspol-
istniejace choroby przyzebia (3). Niektorzy pa-
cjenci wymagaja antybiotykoterapii ogélnej ub
podania dzialajgcych ogélnie preparatow prze-
ciwgrzybiczych (4). U Lady, ze wzgledu na wy-
nik badania cytologicznego, ktéry wykazal
obecno$¢ rzeczywistej infekcji bakteryjnej
z udzialem paleczek Pseudomonas aeruginosa
(a nie tylko nadmiernego namnozenia sig bakte-
rii), oprécz leczenia miejscowego zastosowano
réwniez antybiotykoterapie ogélng.

W opornych na leczenie i nawracajacych
przypadkach zapalenia faldow skéry warg po-
winno sie rozwazy¢ przeprowadzenie zabiegu
chirurgicznego majacego na celu usunigcie
nadmiaru skéry (4).

Ryc. 1 — Autorki, ryc. 2, 5, 6 - J. Karas-Tecza,
ryc. 3, 4 - J. Szulc
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