Madme CtyFletou fenu bigla a uz skoro rok se drbe. Zacalo to loni v lété. Nyni uz ma na sobé
mista skoro bez srsti, rozlizané tlapky a zapdchaji ji usi. Zkusili jsme celou iadu
hypoalergennich Samponii, jednou uZ méla i antibiotika, po kterych to trochu
pieslo.Odblesujeme ji také pravidelné. V zimé se zddlo, Ze se toho zbavi, ale postupné se to
zacalo zase horsit. Nas veterindi nam doporucuje zkusit kortikoidy, ale vime, Ze maji vedlejsi
ucinky. Je nam ji strasné lito, protoZe drbanim travi opravdu vétSinu dne a nedokaZeme uz
odvést jeji pozornost. Neni jesté jind moZnost, jak drbani zmirnit?

Potize s pruritem (svédénim) feSime v soucasné dobé velmi Casto. Pricin, pro¢ se mize pes drbat,
je cela fada. Dlouhodobé svédéni nereagujici na béznou 1écbu byva zpisobovano nadmérnou
reakci imunitniho systému, tzv. alergii nebo atopii. Pro rozliSeni téchto dvou stavi je dulezity
popis prubéhu onemocnéni majitelem, hlavné zda pozoruje béhem roku zlepseni. Alergie
zpusobuje stejné drbani po cely rok, u atopie lze rozeznat tzv. sezénnost. Onemocnéni se
objevuje zjara, v 1ét€ vrcholi a na podzim za¢nou ptiznaky opét odeznivat. Mezi nejvice
postizena mista patii slabiny, podpazi a boky. Srst byva od drbani ulamana, na kiizi jsou zarudlé
svédici pupinky, z nichZ po prasknuti vytéka Cira tekutina. Neziidka nachédzime 1 zanéty spojivek
a vngjsich zvukovodu.

Pisete, ze v zimée se drbani zmirnilo. To ukazuje spis na atopii, nebo-li alergickou
inhala¢ni dermatitidu. Jedna se o reakci na alergen. Tim byvaji nejcastéji pyly z prostiedi, které
zvite vdechne, nebo se dostanou do kontaktu s jeho kiizi. Pii kazdém kontaktu s malou davkou
alergenu se pomnozi bilé krvinky, které se ucastni obranné reakce a namnozi se protilatky ze
skupiny imunoglobulinti, hlavné imunoglobuliny tfidy E (IgE). Toto obdobi hromadéni protilatek
a specifického typu bilych krvinek se nazyva senzibilizace. MtiZe trvat nékolik dni az nékolik let.
Jakmile mnozZstvi protiladtek dosdhne urcitého prahu, pti dalsSim setkdni s alergenem nedojde
jenom k jejich pomnozeni, ale tyto protilatky se navazou jednim koncem na alergen, druhym
koncem na bunky v ktzi, ¢imz indukuji prasknuti téchto bunék. Z jejich nitra se do okoli
dostanou cetné pisobky, které zptsobi lokalni zanét a svédéni. Tento d&j se opakuje pii kazdém
dal$im setkani s alergenem. Neustalym drbanim si zvife samo poSkozuje klizi a napomaha tim
k sifeni zané€tu. Jestlize pomine plisobeni alergenu, napt. odkvetou travy a zvife nema v zimé
kontakt s pyly, svédéni se zmirni a po vyléCeni poskozeni ktize zptisobené vlastnim drbanim je
zcela bez problému. Jakmile vSak ptijde do kontaktu s alergenem reakce opét nastupuje.

V diagnostice téchto koznich onemocnéni je velmi dulezity popis prubéhu onemocnéni
majitelem, hlavné kdy se zvife drbe nejvice. Zakladem je ditkladna prohlidka ktize zvitete.

Na postizenych mistech je nutné provést seskraby kiize, pro vylouceni parazitarni invaze. Nékteti
parazité vSak rychle unikaji, proto je k jejich zachytu nutné pouziti lepici pasky. Z olysalych mist
odebirame 1 vzorky chluptli, abychom zhodnotily v jaké rastové fazi se nachazeji a jestli jsou
poskozené. Prvnim krokem v feSeni drbani je vzdy odbleSeni preparatem s repelentnim t¢inkem,
protoze alergie na blesi kousnuti je nejcastéjsim pivodcem svédeéni diagnostikovanym v nasich
podminkach. Jestlize nedojde ke zlepSeni, méla by nasledovat lokalni terapie slabé
antibakteridlnimi Sampony, protoze v nékterych ptipadech pomize odstranéni alergenu z ktize.
Pti nalezu hnisavych pustul pti ohledani pacienta je tieba nasadit antibiotickou terapii. Ta by
méla trvat alespoil mésic nebo tyden po odeznéni klinickych ptiznakl zanétu. Ne vzdy si je
majitel jist sezonnim vyskytem zmén. V téchto piipadech je tfeba zafadit tzv. eliminacni dietu,
protoze i alergie na nékterou slozku krmiva mtize zpusobit urputné svédeéni kiize. Jedna se
vétSinou o komercni dietu vyrobenou s vylou¢enim nékterych slozek potravy, které byvaji
nejcastéjSim alergenem, napft. soji. Vétsina bilkovin v dieté je hydrolyzovana na mensi Castice,
aby nevyvolavaly alergickou reakci. Toto krmenti je tieba podavat psovi 4 az 6 tydnti. AZ po této



dobé je mozné hodnotit vysledky. Pes po toto obdobi nesmi dostat pfi krmeni viibec nic jiného,
coz vyzaduje i disciplinu ze strany majitele. Po celou dobu diety psa pravideln¢ koupeme a
muzeme podavat antihistaminika. To jsou léky, které rasi ucinek histaminu, jednoho z pisobki
uvolnénych z bun€k pii alergické reakci. Histamin vSak nehraje v alergické reakci psii hlavni roli,
proto blokovani jeho tc¢inkii nema vétSinou velky efekt a pouziva se pouze jako doplnék 1écby.
Po neuspéchu diety, antibiotické terapie a lokalni 1é€by Sampony v kombinaci s antihistaminiky
provadime serologické vysetteni, pii kterém sledujeme IgE specifické pro urcity alergen. Timto
vySetfenim lze odhalit pouze nékteré alergeny nebo skupiny alergenti. IgE cirkuluji v krevnim
séru jen kratce, proto je nemusime vzdy zachytit a i u alergika mize byt test negativni. Naopak,
vyjde-li test pozitivni, je to potvrzeni diagnézy. DalSi moZnosti urceni konkrétniho alergenu je
intradermalni alergicky test. Provadi se vzdy na podzim nebo zacatkem zimy, kdy pitiznaky
odeznivaji a klize je mén¢ drazdéna. Vysetfeni vétsinou probiha v sedaci. Zpociva v aplikaci sady
nekolika vybranych alergenti do predem vyholené kiize. Reakce se posuzuje po 15-20 min., kdy
sledujeme miru zdufeni v misté aplikace jednotlivych alergenti a srovnavame je s tzv. pozitivni
kontrolou, misto na které jsme aplikovali histamin a na kterém je reakce vzdy maximalni, a s
negativni kontrolou, misto s aplikaci fyziologického roztoku, kde mirny otok zpiisobuje pouze
aplikace tekutiny. Jestlize odhalime pfic¢inu svédéni, pokracujeme v 1€¢bé tzv. hyposenzibilizaci
nebo desenzibilizaci. Jedna se o opakovanou aplikaci nitrokoznich injekci s postupné
narustajicimi ddvkami alergenového proteinu, podle vysledki serologického vysetfeni nebo
intradermalniho alergického testu. Injekce opakujeme po Etyfech tydnech. Jedna desenzibiliza¢ni
kara by méla byt dokoncena pted nastupen alergické sezony. Desenzibilizaci konc¢ime, jestlize
pacient pfestane reagovat na podavany alergen. U psti je s touto metodou 70% - 85% tspeSnost.
Desenzibilizaci je mozné opakovat pted dal§imi sezénami.

Miize se stat, ze zadnou konkrétni pti¢inu nenajdeme a svédéni pies veskerou lécbu
nepfestava a musime se uchylit k podavani kortikoid. Dlouhodobé podavani kortikoidit by mélo
byt upIn€ na konci naseho snazeni. Zac¢iname s vyssi tzv. imunosupresivni davkou, kterou
minimum ndm miZze pomoci i jeho kombinace s antihistaminiky.

Jestlize jste jiz se svou fenkou vycerpali vyse uvedené moznosti diagnostiky, nezbyva asi
opravdu nic jiného nez kortikoidy. V opa¢ném ptipad¢ zkuste se svym veterinarnim lékarem
prodiskutovat ostatni moZznosti a jejich dostupnost ve VaSem okoli.
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