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UVODNIK

Chyby: Spolecnice, které nas ne vidy hladi po srsti

Chyby. To slovo ma v sobé néco, co ¢lovéka trochu zarazi, Ze? Jako kdyby
nas nékdo necekané poklepal po rameni a Septem rekl: ,Hej, tady néco
nehraje.” Ale ted'si, prosim, predstavte svét bez chyb. No, co by to bylo
za Zivot? Asi takovy, jako kdybyste cely den jedli jenom suchy chleba
— bez soli, bez masla, bez chuti. Kdo by to chtél? Chyby jsou totiz kore-
nim Zivota, jak by rekl pan Werich, a kdo ma rad Zivot, ten se chybam
nevyhyba, ale objima je jako staré kamarady, co mu sem tam pfinesou
trochu toho blaznovstvi.

Nechci mluvit o téch chybach, které vam prevrati Zivot vzhlru nohama,
jako kdyz si vezmete nékoho, koho jste si spletli s vysnénym idedlem.
Nebo kdyZ vrazite vSechny své Uspory do investice, ktera se tvari jako
zlaty dul, a ona to byla jen dobfe maskovana ¢erna dira. Nebo o chybach
pracovnich. Ne, piSu tady o téch malych, neSkodnych chybkach, které
nam tak néjak znepfijemnuji den, ale pfi troSe Stésti nds i rozesméji.
Tedy, rozesméji nase okoli, kdyZ se pfizname...

Vzpominate si, jak jste naposledy Spatné vytocili ¢islo? Chtéli jste za-
volat babicce (v pracovni dobé) a misto toho vam to zvedl $éf, co uz
od poslechu nebyl na vase rozjarené , Ahoj, babi!“ zrovna zvédavy?
Nebo na ulici vidite starého znamého, nadsené se k nému vrhnete,
poplacavate po rameni, a..? ,jejda, je to Uplné cizi ¢lovék, ktery na vas
zmatené koukd. No reknéte, to jsou chvilky, o kterych se da vypravét
i na vecirku, ne? A jak by k tomu pan Werich dodal: ,Neni smutnéjsiho
pohledu, neZ na ¢lovéka, ktery si déla hlavu z kazdé malickosti.”

Jednou jsem o tom mluvila s psycholozkou, ktera mi rekla, Ze uz od dét-
stvi nas ucili, Ze chyby jsou néco, ¢eho se mame bat. Ve skole nam davali
Spatné znamky za to, Ze jsme udélali chybu, a my si pak neseme ten
strach do dospélosti, jako by nds nékdo neustale hlidal a zapisoval si
kazdé nase klopytnuti. A jak se pak mate nebat, kdyz vdm Zivot nastrazi
néjakou tu past?

Ale co kdybychom zkusili néco jiného, mili pratelé? Co kdybychom si je-
den den dali za Ukol délat drobné neskodné chyby schvalné? Predstavte
si to, cely den drobné kazit, co se da. Zkuste si nezavazat boty, vypit
studenou kdvu misto teplé, oslovovat svoje znamé a kamarady zamér-
né jinym jménem, Spatné nasmérovat pri ukazovani, rikdte doprava
a ukazujete doleva... ProtoZe co se stane, kdyz délate chyby zdmérné?
Zjistite, Ze se vlastné nestane nic hrozného — jenom se ten Zivot tak
néjak zpestri.

Samozrejmé, jsou lidé, ktefi si mysli, Ze chyby jsou néco, co se jich nety-
ka. Bud' maji to Stésti, Ze jim vSechno projde, nebo jsou mistfi v hazeni
viny na ostatni. A pak jsou ti, co véri, Zze chyby prosté nedélaji, nikdy.
Takové lidi bychom méli poslat na dovolenou, aby se trochu uvolnili,
protoze jak rekl pan Werich: ,Kdo se neumi smat, ten to ma v Zivoté
tézké.”

A tak, mili pratelé, aZ pristé udélate néjakou malou chybku, nebijte se
do hlavy. Zasméjte se ji, podékujte za ni osudu a feknéte si: ,,Tohle byla
mald lekce.” Chyby nejsou diikazem toho, Ze jsme neschopni, ale Ze
Zijeme, Ze se snazime a nevzddvame se. ,Kdo se sméje, ten Zije déle”,
i to je Werichv citét. A o to pfece jde — o Zivot, co ma $tavu, a o smich,
co nam ulevi od vsech téch zbytecnych starosti.

Doufdm tedy, Ze nebude Vasi ani nasi chybou, kdyz si prolistujete a tre-
ba i prectete nové Cislo Herriota, které mate pravé v rukach.

S Uctou
7 /7.

Vi .
/A/Q“—' ;"f-’:{i" L}l\_x
i, W
=

Jarka Tinkova

L

OBSAH

10
12

17

20
22
25
28
32
36

38

41

43

45

47

49

50

51

58

54

56

61
62

64

66
68
70

Pouziti lokalni anestezie a kryochirurgie u nador(
ocnich vicek u pst

Predstavujeme vam: VATINOXAN
Pouziti ptipravku Zenalpha v praxi

Casté problémy pti interpretaci cytologickych
preparatt z usi

Predstavujeme Nu.Q Vet Cancer Screening test
Hypertyre6za kocek a ma praxe

Hypotyredza psu a soucasnost

Aby se psi citili dobfe - za vech okolnosti
Nové moznosti diagnostiky FelLV

Cushinglv syndrom (hyperadrenokorticismus)

Pravodce auskultaci u pacientl s mitralni
insuficienci

VyZziva doporucena pro zvyseni kvality zivota u pst
s nemocemi srdce (od stadia nemoci BI)

Pfipomenuti kvétnového Kardio seminare
v Dalesickém pivovaru

Vite, Ze je potieba podpofit zdravi srsti a kiize psa
a kocky také ,zevniti“ ?

Neni Sampon jako Sampon & chlorhexidin jako
chlorhexidin

Atopicka a alergickd dermatitida u pst - aktudlng,
prakticky a v kostce

Novinka - technické informdcie pri nutri¢nej terapii
maciek
Hydrolyzované bilkoviny

Klinické skusenosti s diétou Specific Heart & Kidney
Support™ pri liecbe oxalatovych kamenov

Nové moznosti domaci zubni péce u psu a kocek

Jak nanotechnologie ovliviiuje vyuzitelnost
sulfonamid(i?

Ako prasa v Zite
Tlumeni zanétu u prasat

Ucast na svétovém buiatrickém kongresu
v mexickém Cancunu

Partner kliniky
Podporujeme

Cymedica, Vas partner




MALA PRAXE

POUZITI LOKALNI
ANESTEZIE A KRYOCHIRURGIE
U NADORU OCNICH VICEK U PSU

Odstranéni utvaru z o¢niho vicka a aplikace

kryoterapie, kdy se pouziva pouze lokalni

anestezie a omezeni pohybu, mtze byt prinosem

pro pacienty, pro néz celkova anestezie

predstavuje vysoké riziko.

Myung-Gyun Han, Joon-Young Kim, Katedra veterindrni oftalmologie,
Vysoka skola veterindrni mediciny Konkuk University, Soul, Korea

ABSTRAKT

Cil: Zhodnotit a oveérit aplikaci kryochirurgie pomoci CryoPenu XL°
na utvarech na o¢nim vicku s lokdlni anestezii u pacientt, u nichz neni
vhodna celkova anestezie.

Metody: Tricet pacientii podstoupilo zdkrok v obdobi od listopadu
2015 do dubna 2020. Zakrok probihal v téchto fazich: priprava kuaze
a lokélni anestezie postizeného vicka; odstranéni léze resekci a/nebo
vytlacenim kompaktni tkané; kryochirurgicky zédkrok a poopera¢ni
Zdravotni zaznamy pacientd, ktefi tento zékrok podstoupili, byly vy-
hodnoceny. Déle byl proveden telefonicky prazkum u majiteld zvirat
za Gcelem zjisténi recidivy, doby do recidivy, preziti a vedlejsich uc¢inka.

Vysledky: Z 30 majitelt odpovédélo na dotaznik 29. Deset (10/38,
26,3 %) ttvart recidivovalo s pramérnou dobou do recidivy 6 mésica.
Odhadovand primérnd hloubka vsech, nerekurentnich a rekurentnich
mas byla od 1,88 do 1,90 mm. Pramérné mira recidivy a doba do reci-
divy byly vyssi a ¢asnéjsi, nez diive uvadéné hodnoty. U zadného paci-
enta se vSak nevyskytly komplikace béhem zékroku ani v poopera¢nim
obdobi.

Zavér: Tyto vysledky naznacuji, ze lokdlni anestezii a kryochirurgic-
ky postup s pouzitim CryoPenu XL° lze pouzit u pacientl s nadory
na o¢nich vi¢kach, u nichz neni vhodnd celkova anestezie. V porovnéni
s chirurgickym odstranénim nddoru na vicku a blefaroplastikou je
uvadény postup casoveé i finan¢né efektivni a jeho dalsi vyhodou je, ze
nevyzaduje celkovou anestezii.

UvoD

Nddory oc¢nich vicek jsou u star$ich psi bézné a vétsinou jsou ne-
zhoubné (Aquino, 2008). Resekce a obnoveni struktury vitka jsou
nezbytné pro zachovéani dlouhodobého zdravi povrchu oka; navic se
nador muize stit problematickym, pokud neni 1écen a zvétsi se. Dale
vedou zmény strukturdlni funkce vicka k podrdzdéni povrchu oka
a mohou dokonce vést k vzniku viedi (Aquino, 2007). Obecné plati,
Ze zlatym standardem 1é¢by nadoru vicka je chirurgickd resekce masy
a blefaroplastika, ktera umozni plné odstranéni masy s Cistym okra-
jem. V pripadech, kdy nelze provést definitivni chirurgicky zdkrok
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z ddvodu anatomickych a zdravotnich omezeni nebo neochoty ma-
jitele, je vsak kryochirurgie uzite¢nou moznosti 1é¢by povrchovych,
malych a neinvazivnich 1ézi (De Queiroz et al., 2008). Kryochirurgie
nebo kryoterapie je technika, pfi niz se pouzivaji kryogenni latky, jako
je oxid uhli¢ity, oxid dusny nebo kapalny dusik, k rychlému lokalnimu
zmrazeni tkané, kdy vzniknou ledové krystalky, jez zptsobi rupturu
bunék. Nésledné se tkdn pomalu rozmrazuje, coz umozni jeji uplnou
destrukci (Yiu et al, 2007). V predchozich studiich bylo hodnoceno
odstranéni ¢asti léze a aplikace kryoterapie na palpebralni masy (Zibura
et al., 2019), stejné jako hodnoceni uc¢innosti kryochirurgie u koznich/
podkoznich nadort psti a kocek (De Queiroz et al., 2008). Kromé toho
uvadéji studie klinické a experimentalni vysledky kryochirurgické 1écby
palpebralnich novotvart (Holmberg & Withrow, 1979). Ve vSech téchto
studiich o ucinnosti kryoterapie a chirurgické 1é¢by palpebrélnich ttva-
ri vSak byla pouZita celkové anestezie. Kromé toho se palpebrédlni masy
mohou vyskytnout v jakémkoli véku, ale nejcastéji se s nimi setkavame
u star$ich pst (Roberts et al., 1986), coz znamend vyssi riziko celkové
anestezie.

Odstranéni atvaru na o¢nim vicku a aplikace kryoterapie s pouzi-
tim pouze lokalni anestezie a restrikce pohybu muze byt prinosem
pro pacienty s vysokym rizikem anestezie a pro pacienty, jejichz
majitelé se zdrahaji povolit celkovou anestezii. Cilem této studie
bylo zhodnotit ucinnost kryoterapie malych atvari na ocnich
vickach v lokalni anestezii a také urcit komplikace, miru recidivy
a dobu do recidivy.

MATERIAL A METODY

V obdobi od listopadu 2015 do dubna 2020 bylo 30 pst osetfeno pomo-
ci resekce tkané na bazi nddoru pomoci Westcottovych niizek a/nebo
vytlacenim kompaktni tkané po lokalni anestezii s naslednou aplikaci
kryoterapie pomoci CryoPenu (CryoPen XL°, H & O Equipment nv/sa,
Belgie). Pacienti o$etieni pouze kryoterapii, pipadné ti, ktefi byli uve-
deni do celkové anestezie, byli z této studie vylouceni. Studii schvélil
Institutional Animal Care and Use Committee of Konkuk University
(protokol #KU20182). Vsichni majitelé psi poskytli pisemny informo-
vany souhlas.

Prabéh chirurgického zakroku je popséan déle. Nejprve bylo misto ope-
race pripraveno nésledujicim zpisobem: sterilizace o¢ni bulvy a okoli
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pomoci 0,2% jodovaného povidonu a omyti a otfeni sterilnimi ubrous-
ky na vicka (EyeLike Lid Cleanser®, Koryo Eyetech, Korea). Néasledné
bylo do okoli mista operace subkutdnné aplikovdno 0,3 ml lokdlniho
anestetika (Lidokain HCI 2% Injection’, Daihan, Korea). Poté bylo apli-
kovéno lokélni anestetikum (0,5% proparakain, Alcaine’, Alcon, Belgie)
a antibiotické o¢ni kapky (Ofloxacin, Tarivid', San-ten Pharmaceutical
Co. Ltd., Japonsko). U dvou pacientt byla béhem ptipravy na aplikaci
lokalniho anestetika nutna lehka sedace (ptipad ¢. 24: 0,2 mg/kg bu-
torfanolu intravenézné; Butophan’, Myung Moon, Korea; a pripad
¢. 26: 6 mg/kg propofolu intravendzné; Anepol’, Hana Pharm, Korea);
dechova frekvence a srde¢ni frekvence obou pacient byly po celou
dobu zakroku monitorovény. Nésledné chirurgické vykony byly prova-
dény na pevné znehybnénych pacientech. Masa byla odstfizena pomoci
Westcottovych niizek, pripadné byla vytlacena kompaktni tkan s cilem
vytvorit hladky okraj vicka (Obrdzek ¢.1). Pred aplikaci kryoterapie
byla zajisténa hemostdza, protoze vznikla vrstva zmrzlé krve by mohla
pusobit jako izolator cilovych tkani (Withrow 1980). Kryoterapie byla
provadéna pomoci nastroje CryoPen, ktery zajistuje teplotu pfi apli-
kaci mezi -60 °C a -80 °C idedlni pro destrukci tkané. Podle pokyni
v uzivatelské prirucce! k zarizeni H & O byl na 1ézi aplikovan kapalny
N,O ve spreji. Doba aplikace zévisela na hloubce léze (ddle oznacova-
né jako ,velikost). U vSech pacientti byla velikost léze vyhodnocena
a odhadnuta jednim operatérem a odvijela se od jeho klinickych zku-
Senosti. Rychlost pronikani chladu pfi pouziti CryoPenu je pfiblizné
1mm za 5 s a maximdlni hloubka u zmrazeni je 3-6mm v zdvislosti
na pouzitém aplikatoru. Dale byl pouzit pouze aplikdtor Blue Dot,
protoze vSechny masivni 1éze mély velikost < 3 mm. Byly provedeny dva
cykly zmrazeni a rozmrazeni, aby se zvy$ila pravdépodobnost uspéchu
terapie. Po prvnim cyklu zmrazovéni se tkdn pred druhym cyklem
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OBRAZEK &.1: (a) Po pfip

VYSLEDKY

Tato studie zahrnovala 30 psich pacientdi (38 novotvard); z nich
29 majitelti reagovalo na nésledné dotazovani. Praimérny vék pacientit
v dobé 1é¢by byl 11,0 + 3,57 let [primér + smérodatna odchylka (SD),
rozmezi: 3-16 let]. Jednalo se o 11 plemen, 14 kastrovanych psu, 1 in-
taktni fenu a 15 kastrovanych fen. Konkrétni idaje uvadi Tabulka ¢. 1.
Z 38 odstranénych novotvari byly dva vzorky tkdné podrobeny
histopatologickému vysetteni, pficemz v jednom pripadé se jednalo
o adenom meibomskych zldz a ve druhém o granulomatézni tkan
s plazmacytickym zdnétem. Tabulka ¢. 2 uvddi podrobnosti tykajici
se rizikovych faktorii a stavu souhlasu majitele. Sledovéni na zakladé
telefonického dotazovani, pfipadné potvrzeni oftalmologem ukazalo,
ze 10 z 38 tGtvard recidivovalo (26,3 %). Pramérnd doba do recidivy
byla 6,0 + 6,72 mésic (pramér + SD; rozmezi:1-24 mésict). Dile bylo
u osmi (26,7 %) pacientit potvrzeno, ze uhynuli. Pramérna doba od ope-
race do tmrti byla 16,5 + 10,8 mésice (rozmezi: 1-32 mésict). Velikosti
novotvar@t byly odhadnuty jednim operatérem; podle toho byla
zvolena doba aplikace. Pramérnd velikost masy byla 1,89 + 0,71 mm
(rozmezi: 1-3 mm). Velikost recidivujicich a nerecidivujicich mas
byla 1,90 + 0,70mm (rozmezi: 1-3 mm), resp. 1,88 + 0,75mm (roz-
mezi: 1-3 mm). Jeden majitel (pfipad ¢. 5), jehoZ pes mél 2mm masu
na obou vickach, na dotazy neodpovédél, nicméné anamnéza potvrdila,
ze se masa po dobu nejméné 7 mésicii po operaci znovu neobjevila.
U zadného ze sledovanych pacienti se nevyskytly jiné komplikace nez

ravé operacniho mista byl Gtvar rozstfizen Westcotto

zmrazovani nechala priblizné 30 s rozmrazovat. Je pozoruhodné, Ze pii
druhém zmrazeni dochdzi oproti prvnimu cyklu zmrazovani k rychlej-
$imu zmrazeni tkdné. Na konci zdkroku byla aplikovéna lokalni anti-
biotika (Tarivid®). Pro pooperacni péci byl véem pacientim predepsan
lokélni oftalmologicky neomycin, polymyxin B a dexametazon v masti
(Maxitrol®; Alcon-Couvreur, Belgie) nebo oxytetracyklin hydrochlorid
s polymyxinem B v masti (Terramycin®; Pfizer, Spojené stéty) po dobu
7-14 dnti. VSem pacientiim byla doporuc¢ena néslednd kontrola po dobu
4 tydnd, kdy chodili na kontrolu kazdy tyden.

Recidiva a doba do recidivy byly stanoveny na zakladé telefonického
dotazovdni u majiteld. Recidiva byla definovdna bud jako diagnéza
veterindrniho oftalmologa, nebo jako pozorovani muajitele, ze doslo
k rozvoji novotvaru na stejném misté vicka, které bylo oSetfeno vyse
uvedenymi postupy. Béhem prizkumu jsme zjistovali plemeno, vék
(soucasny vék, vék pri lécbé), pohlavi, postizené vicko, velikost atvaru,
cas aplikace CryoPenu, stav recidivy, znamou nebo odhadovanou dobu
do recidivy a zdvazné vedlejsi u¢inky, jako je trvalé funkeni ¢i struktu-
ralni poskozeni vicka. Pokud pacient uhynul, zaznamenali jsme dobu
od lécby do umrti.

Pro potvrzeni korelace mezi velikosti masy a mirou recidivy byla
vyznamnost testovana pomoci chi-kvadratového testu. Vysledky pro
pripad ¢. 5 byly z této analyzy vylouceny, protoze jsme v tomto piipa-
dé neobdrzeli odpovéd na dotaznik (obé o¢i). Hodnota ap <0,05 byla
povazovana za statisticky vyznamnou. V8echny statistické analyzy byly
provedeny pomoci softwaru SPSS (Statistical Package for the Social
Sciences verze 25 pro Windows; IBM).

1 Uzivatelskd pFirucka k pristrojiim série CryoPen® a CryoProbe, H & O Equipment.

i nlzkami. (b) Zdkladna novotvaru byla stlacena, aby se odstranila kompaktni
tkdn; soucasné byla pred aplikaci kryogenu na prislusné misto zajisténa hemostdza. (c) Aplikace kryogenu na bdzi novotvaru. Vsimnéte si, Ze byla predem zajisténa
hemostdza, nebot krev a krevni sraZzenina mohou pusobit jako izolacni vrstva a brdnit tak dostatecné kontrole nad teplotou.

depigmentace, lokdlni vypadéavéni srsti a mirny zdnét, a to bez ohledu
na to, zda doslo k recidivé. Bezprostiedné po zakroku (Obrdzek ¢. 2)
byly misto po odstranéni masy a jeho okoli zarudlé, u nékterych pa-
cientl se objevila docasna lokdlni chemdza. Po resekci masy byl okraj
vicka precizné tvarovany a témér srovnatelny s okrajem po chirurgic-
kém odstranéni v celkové anestezii. V pripadé ¢. 24 (Obrazek ¢. 3) se
béhem sedmi pooperac¢nich dnii objevil typicky strup v misté resekce,
depigmentace a lokdlni vypadavani srsti. Histopatologické vysledky
prokazaly adenom meibomskych zléz a k recidivé nedoslo. U piipadu
¢. 19 (Obrézek ¢. 4) se 14. den po operaci objevila typickd depigmenta-
ce a lokdlni vypadavani srsti bez dal$ich komplikaci, které se vsak dva
mésice po operaci opakovalo. U pripadu ¢. 29 se objevily nenddorové
zanétlivé masy (Obrézek ¢. 5) bez dalsich komplikaci; v tomto ptipadé
bylo 27. den operac¢ni misto zcela zhojeno bez diskolorace v misté a byla
zaznamendna pouze depigmentace. Kolem mista operace zacala rast
srst. Mira recidivy podle velikosti ttvaru (1,2 a 3mm) je zndzornéna
na Obrazku ¢. 6; Zddny vyznamny rozdil nebyl pozorovén (p = 0,917).

DISKUSE

Obecné se za zlaty standard 1é¢by palpebralnich dtvart povazuje
chirurgickd excize a blefaroplastika, zejména u mas, které by po od-
stranéni mohly zpusobit velké defekty (Stades &Woerdt, 2013). Navic
u mensich Utvard, které zasahuji tretinu nebo méné okraje vicka, se
tradi¢né doporucuje klinovita resekce v celé tloustce, zatimco ty, které
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TABULKA ¢.1: Charakteristika pacientd lécenych ndstrojem CryoPen XL®

Plemeno Véka (v letech) Pohlavi Lokalizace Doba aplikace kryo- Zda se utvar opakoval
masy genu (v sekundach) (v mésicich)b

1 Shih Tzu 16 SF (O 5 O (6)
1 Shih Tzu 16 SF (O 5 O (6)
2 Shih Tzu 16 SF oS 10 0(3)
3 ECS 15 SF OD/OD¢ 5/5¢ 0O (2)d
4 Krizenec 15 SF 0S/0S¢ 5/5¢ X
5 Shih Tzu 14 ™M ou 10/10 Nezndmye
6 Shih Tzu 14 (@)Y Oou 10/10 X
7 ECS 14 @] oD 15 o (1)
8 Shih Tzu 13 (@] oS 10 X
9 Shih Tzu 13 SF (O 15 X
10 Jezevcik 12 SF (0 5 X
11 Shih Tzu 12 SF (O 15 X
12 Knira¢ 12 @ Oou 5 X
13 Shih Tzu 12 @] oD 10 X
14 Pekingsky psik 11 ™M oS 15 X
15 Shih Tzu 1 SF (6N 5 O (24)
16 Knira¢ 10/11f (@ OD/Osf 15/ 10f X
17 Knira¢ 1 (@] (o) 10 X
18 Shih Tzu 1 SF oS 10 0(3)
19 Maltézsky psik 1 @] oD 10 0(2)
20 Knira¢ 10 SF oD 10 X
21 Maltézsky psik 10 SF oD 5 X
22 Pomeranian 10 SF oS 10 X
23 YT 10 SF (o) 15 0O (5)
24 Bisonek Frise 9 ™M oD 15 X
25 Pudl 7 @] oD 10 0(12)
26 Shih Tzu 6 SF OD/OD¢ 5/15¢ X
27 Maltézsky psik 5 SF ou 10/10 X
28 Pomeranian 4 (@] oD 10 0 ()
29 Maltézsky psik 4 @] oD 10 X
30 Shih Tzu 3 IF (O 5 X

aVék pacienta v dobé provedeni zakroku.

bDoba do zjisténi recidivy.

cStejné oko, ale dvé mista.

dDvé mista byla o3etiena a na jednom byla recidiva.

eNepodarilo se déle kontaktovat majitele.

fNastup OD v 10 letech a OS po 1 roce.

SF; kastrovana fena, CM; kastrovany pes, IF; intaktni fena. OS; levé oko, OD; pravé oko, OU; obé oci, ECS; anglicky kokrspanél, YT;
jorksirsky teriér. Na dotazovani odpovédélo 29 majitelli, majitel ¢. 5 neodpovédél.

zasahuji ¢tvrtinu az tfetinu délky vicka, 1ze odstranit bez blefaroplastic-
kych zdkrokt (Bettenay et al., 2018). Pfevazujici mira recidivy po od-
stranéni postizené tkané a aplikaci kryoterapie u pst je idajné 15,2%
(Zibura et al., 2019); v této studii v$ak byla mira recidivy 26,3 %. To lze
pricitat rozdilim mezi celkovou a lokdlni anestezii, pricemz postup
pri pohybové restrikci vede ke kolisdni presnosti operace v zdvislosti
na compliance jednotlivych pacient. Pozoruhodné je, Ze postup lo-

vysledky odhali miru recidivy pouze v pripadech, kdy byly vystupujici
masy pied kryoterapii resekovany.

Kryochirurgie nebo kryoterapie spociva v destrukci tkané za kon-
trolovaného zmrazeni, pricemz jeji hlavni vyhodou je mensi inva-
zivita a niz$i morbidita ve srovnani s chirurgickou resekci (Grahan,
2001). Aplikator kryogenu pouzity v této studii (CryoPen XL°) rozpra-
S$uje zkapalnény N,O, ¢imz dojde ke zmrazeni cilového mista; teplota

kalni anestezie s restrikci pohybu byl ndkladové i ¢asové efektivnéjsi
nez postup celkové anestezie, aniz by hrozilo riziko komplikaci celkové
anestezie. V této studii, kdy celkova anestezie nebyla z néjakého divodu
mozné (Tabulka ¢.2), byla k odstranéni vystupujiciho Gtvaru pouzita
metoda podkozni injek¢ni anestezie, po které byla pouzita kryoterapie.
Ackoli nase vysledky naznacuji, ze mira recidivy miize byt vyssi nez
v pripadé, kdy je operace provedena v celkové anestezii, nase metoda
ma tu vyhodu, Ze ma prinejmens$im mnohem vyssi lé¢ebny tcinek nez
v ptipadé, Ze by zdkrok nebyl proveden vubec. Pacienti, ktefi kromé
provedeného zdkroku podstoupili dalsi 1é¢bu nebo ¢ast zékroku vyne-
chali, jako napriklad ti, ktefi podstoupili aplikaci kryogenu bez resekce
néadoru, byli ze studie vylouceni, protoze mira recidivy mohla zaviset
na tom, zda byly masy resekovany, ¢i nikoli. Tim bylo zaji$téno, ze nase
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-60 °C az -80 °C nici tkané tvorbou nitrobunéc¢nych ledovych krystal
(Kuflik, 1994).

Dochazi ke znic¢eni buné¢nych organel a proteinovych matric a po roz-
mrazeni dochdzi k cévni stazi. Destrukce je selektivni viaci tkdni
a zbyvajici stroma poskytuje strukturdlni rdmec pro pozdéjsi zhojeni
rany. Kolagenni vldkna a chrupavky jsou vic¢i poskozeni odolné
a priznivé se podileji na hojeni (Kuflik, 1994). K technikdm kryote-
rapie v humdnni a veterindrni mediciné patii technika kontinudlniho
zmrazovani a prerusovaného zmrazovani, dokud termoclankové jehly
nezaznamenaji -50 °C nebo dokud neni dosazeno toho, ze kolem nado-
ru je 5 mm okruh zmrzlé tkané.
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TABULKA ¢.2: Podrobnosti tykajici se rizikovych faktort pacienta a/nebo
souhlasu maijitele s celkovou anestezii

Pripad Souhlas  Rizikové faktory

majitele
1 Ne Pokrocily vék (16 let)
2 Ne Pokrocily vék (16 let)
3 Ano Pokrocily vék (15 let), hepatopatie
4 Ano Pokrocily vék (15 let), hepatopatie
5 Ano Pokrocily vék (14 let), hepatopatie
6 Ano Pokrocily vék (14 let), anémie, hepatopatie
7 Ano Pokrocily vék (14 let), chronické srdecni selhani
8 Ano Hepatopatie
9 Ne =
10 Ano Lymfom, selhani ledvin, pankreatitida
1 Ano Bronchialni kolaps, chronické onemocnéni ledvin
12 Ano Hepatopatie
13 Ne -
14 Ano Nador nadledvin, renomegalie
15 Ano Anamnéza srdecni zastavy pfi celkové anestezii
16 Ne Hepatopatie
17 Ne Hepatopatie
18 Ne -
19 Ano Nador jater, hepatopatie
20 Ne Hepatopatie, nedavna celkové anestezie
21 Ne =
22 Ano Nador jater, parcialni hepatektomie
23 Ne Tracheélni kolaps, hepatopatie
24 Ne
25 Ano Chronické onemocnéni ledvin hepatopatie
26 Ano Hepatopatie
27 Ano Anémie, hepatopatie
28 Ano Pankreatitida, zanétlivé onemocnéni strev, aspiracni pneumonie
29 Ne
30 Ne Anémie, hepatopatie

V této studii byla pouzita technika kontinudlniho zmrazovani a poma-
lého rozmrazovéani podle navodu k pouziti CryoPenu. Tato technika
umoziuje rychlé zmrazeni cilové tkdné s minimdlnim poskozenim

mistni tkané. Technika preru$ovaného zmrazovani navic vyzaduje
umisténi termoclankové jehly do mista osetfeni, coz je u vétsiny psich
pacientd pfi védomi obtizné. Celkové probéhly dva cykly nepretrzitého
zmrazovani a pomalého rozmrazovani, jez byly u¢inné u 71,1% mas
osSetfenych timto postupem; navic se masy znovu neobjevovaly a po-
cet komplikaci, které jsou popsany vyse, byl minimalni (Holmberg &
Withrow, 1979; Rickards, 1980). Pozoruhodné je, ze mezi osmi pacienty
(11 mas), u nichz byl béhem prizkumu zjistén thyn, se recidiva masy
objevila pouze u jednoho (9,01 %).

Periokuldrni novotvary mohou zhor$ovat vidéni a zptisobovat o¢ni dis-
komfort. Jejich excize je nutnd, pokud zptsobuji podrazdéni nebo zanét
o¢nich struktur nebo zhorsuji funkci vic¢ek (Klopfleisch, 2016). Obecné
1ze fici, Ze klinickymi hledisky pro odstranéni masy na o¢nim vicku jsou
fyzicky stav pacienta, velikost novotvaru a vhodny chirurgicky postup
pro danou masu. Vzhledem k tomu, ze pramérny vék pacientd s pri-
maérnimi novotvary vicek je vice nez 10 let (Stades & Woerdt, 2013), je
pravdépodobné, ze u zna¢ného poctu z nich nebude vhodna celkova
anestezie z divodu pokrocilého véku. Postup pouzity v této studii
by mohl pomoci takovym pacientiim, u nichz neni celkové anestezie
vhodn4d, ale maji malé masy na vickach, které lze odstranit bez blefa-
roplastickych zakrokd. Mira recidivy u naseho postupu byla 26,3 %, coz
je vyssi nez prevazujici mira - mira recidivy u chirurgického zakroku,
kryoterapie a odstranéni postizené tkdné s naslednou kryoterapii je
15%, 11% a 15,2% (Zibura et al., 2019). Tento postup by v$ak mohl
byt nejen alternativou k chirurgickému zakroku v celkové anestezii, ale
mohl by se také ukazat jako ndkladové efektivni moznost 1é¢by pro ma-
jitele s tim, Ze by bylo mozno ji opakovat, coz by v kone¢ném diisledku
vedlo ke zlep$eni kvality zivota pacientd.

Pokusili jsme se zjistit korelaci mezi velikosti masy (1, 2 a 3 mm) a mirou
recidivy, jak ukazuje Obrazek ¢. 6, ale nezjistili jsme zddnou vyznamnou
korelaci (p = 0,917). Podobné i Zibura et al. (2019) uvadi, Ze velikost
palpebralni masy se nezda byt hlavnim faktorem recidivy. Nemohli
jsme vsak provést histopatologickou analyzu, protoze majitelé k ni ne-
poskytli souhlas. Vysledky analyzy korelace mezi velikosti masy a mi-
rou recidivy mohou byt pfi absenci histologickych nalezi limitované.

Pokud je ndm zndmo, jednd se o prvni studii kryoterapie s pouzitim
CryoPenu jako kryogenniho nastroje u psich pacientii. Mimo nastroje,
jez vyzaduji pouziti kryosondy s oxidem dusnym, patfi mezi vyhody
CryoPenu absence kontaktu s okem nebo souvisejicimi anatomickymi
strukturami a snadné ovladani intenzity kryoterapie pomoci nastave-
ni vzdélenosti mezi aplikdtorem a o$etfovanou lézi. Tato metoda je
bezpec¢néjsi, nebot je bez zbytecného kontaktu s jinymi strukturami
a nedochézi tak k poskozeni oka.

OBRAZEK ¢ 2: Pfipad & 13, predoperacni (a) a pooperacni (b) snimek postizeného vicka a masy. Snimek byl potizen
bezprostiedné po zdkroku. Aktivni krvdceni bylo snadno zviddnutelné kompresi; po kryogennim osetreni krvdceni ustalo.
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OBRAZEK ¢. 3: Pfipad ¢& 24, predoperacni (a) a 7 dni po operaci (b) snimky postizeného vicka a masy. V misté operace je patrnd tvorba
strupu, lokdlIni depigmentace a zména barvy. Odstranénd masa byla histopatologicky diagnostikovdna jako adenom meibomskych
Zldz. Masa byla kompletné resekovdna a nedoslo k jeji recidivé.

OBRAZEK ¢&. 4: Pfipad & 19, predoperacni (a) a 14 dni po operaci (b) snimky postizeného vicka a masy. Je patrnd depigmentace, zména
barvy a vypaddvdni chlup( v misté osetteni. Utvar se znovu objevil 2 mésice po kryochirurgickém zdkroku.

OBRAZEK ¢, 5: Pfipad & 29, predoperacni (a) a 27 dni po operaci (b) snimky postizeného vicka a masy. Masa byla kompletné
resekovdna a nedoslo k jeji recidive.

8| www.cymedica.com
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Mira recidivy (%)

1mm Zmm 3mm

Velikost masy

B Recidiva M Bezrecidivy

OBRAZEK ¢. 6: Mira recidivy v zdvislosti na velikosti masy (1,2 a 3mm) je
zndzornéna cervenymi sloupcovymi grafy. Udaje pro pfipad & 5, kdy jsme
u pacienta nemeli k dispozici follow-up, byly vylouceny. Chi-kvadrdtovy test
neukdzal statisticky vyznamny rozdil (p = 0,917).

Vétsina pripadii nadora o¢nich vicek se vyskytuje u star-
sich pacientti, coz ztézuje zakroky v celkové anestezii.

Vykon v celkové anestezii by sice mohl byt pro pacienty

ucinnéjsi, nicméné u geriatrickych pacientii v celkové
anestezii je zvySené riziko thynu. V této studii jsme
provedli osetieni u pacientii, u nichz nebyla celkova an-
estezie vhodna z riiznych davodi. Toto oSetieni by tedy
u geriatrickych pacienta se systémovym onemocnénim
mohlo byt vhodné a bezpecnéjsi ve srovnani s chirurgic-
kym odstranénim nadoru v celkové anestezii.
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KRYOTERAPIE
| PRO VASE PRACOVISTE

(yrnedfca

-

pacienta zatézovat klasickou anestezif a snizuje se tim

Zeptejte se naseho obchodniho zastupce na podrobnosti.

Dadd ™

RYCHLY A SILNY EFEKT
Viysoce vykonny paprsek
zmrazi tkan v nékolika sekundach.

VYSOKA PRESNOST

Vyménitelné hroty umoznujf osetfenf rdzné velkych
|ézf s absolutni pfesnosti bez poskozeni zdravé tkané.

S MINIMALNIM RIZIKEM VZNIKU JIZEV
Paprsek Uplné odstrariuje léze, a to v podstate bez
vzniku jizev (mozny je vznik depigmentace).

BEZ NUTNOSTI ANESTEZIE

Z&krok je téméf bez bolesti. Nenf tedy potieba

riziko komplikaci hlavné u starsich pst a kocek.

Vice informaci véetné
videf naleznete po nacteni
QR kodu anebo na
www.cymedica.cz v sekci
Knihovna - CryoPen.
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PREDSTAVUJEME VAM:

Medetomidin navozuje spolehlivou sedaci a analgezii a je zasadni
soucasti anestetické vybavy veterindrnich praxi. Stejné jako
u kazdého léku je vsak tfeba vzit v ivahu mozné vedlejsi Gc¢inky a né-
které nevyhody, které omezuji jeho pouZiti.

ILUSTRATIVNI SCENAR

Sally ma bilaterélni osteoartritidu loketnich kloubu, kterou na zékladé
kompletniho diagnostického ortopedického vysetieni lé¢ite za pomoci
multimodalni analgezie. Bolesti jsou obvykle pod kontrolou a majitelé
jsou proaktivni a spolupracuji.

Dnes rano se vSak majitelé se Sally objednali na pohotovost, protoze si
vsimli, Ze Sally nemuze normélné chodit a Ze nesnédla svoji ranni porci
krmiva.

Mite nabity den, ale podafilo se vim pro Sally najit termin vySetieni.
Jakmile Sally uvidite, je vam jasné, ze Sally viibec nezatézuje pravou
hrudni koncetinu, jedna se o kulhdni 10/10.

Hlavni diferencidlni diagnézou je podle vés septickd artritida. Abyste
tento predpoklad vyloudili, bude tfeba provést artrocentézu pro ziskani
vzorku tekutiny z postizeného loketniho kloubu.

Sally mé nervézni povahu, coZ se prokazalo jiz pri nékterych vysetre-
nich v minulosti. Zavedeni kanyly bez sedace proto neni realné. Majitelé
jsou si védomi toho, ze Sally dobfe nesndsi hospitalizaci, takze by si ji
chtéli co mozna nejdrive vzit domd.

Jinak Sally ptisobi zdravé a na zdkladé vysetteni ji lze povazovat za pa-
cienta s klasifikaci ASA 1.

a. IV injekce agonisty alfa-2 adrenergnich receptort jehlou, navzdory
potizim, které to miize prinést.

b. IM injekce agonisty alfa-2 adrenergnich receptorti, navzdory faktu,
Ze muze trvat pomérné dlouho, neZ sedativum zabere a Ze bude
tieba podat vys$si davku, kterd muze vyvolat souvisejici vedlejsi
ptiznaky.

c. IM injekce kombinace alfa-2 pfipravku a opioidu, navzdory prav-
dépodobnému pomalému néstupu acinku, coz nezapada do vaseho
nabitého programu.

1 0] www.cymedica.com

V evropskych veterinarnich praxich se

hojné pouzivaji agonisté alfa-2 adrenergnich
receptort, jako je sedativum medetomidin.
Tento vSestranny 1€k je mozné pouzit v ramci

siroké skaly protokold od premedikace az po

tzv. proceduralni sedaci.

Zdroj: materidly spole¢nosti Dechra

Jak uZ to ve veterindrni mediciné byva, Zddnd moznost neni idedlni.
Rozhodnout se miizete pouze na zékladé posouzeni stavu Sally a vSech
moznosti, které jsou v danou chvili k dispozici.

PROCEDURALNI SEDACE:

Termin prevzaty z humanni mediciny, ktery oznacuje
techniku podani sedativa s cilem vyvolat stav, v némz
pacient toleruje nepfijemné procedury a zaroven jsou
zachovany jeho kardiorespira¢ni funkce.

PREDSTAVUJEME VAM: VATINOXAN

Vatinoxan je jedine¢nd molekula, kterd periferné antagonizuje uc¢inek
medetomidinu, neprekondvd vsak hematoencefalickou bariéru. Pri
pouziti kombinace obsazené v pripravku Zenalpha® injek¢ni roztok pro
psy (0,5 mg/ml medetomidinu + 10 mg/ml vatinoxanu) se u pacientil
dostavuje spolehlivy sedativni a analgeticky dcinek medetomidinu,
a zaroven jsou vyznamné redukovany kardiovaskularni vedlejsi acinky,
které jsou typické pro agonisty alfa-2 adrenergnich receptoru.

Pozitivni efekt této kombinace se klinicky projevuje:

» razovéjsimi sliznicemi,

« snizenou vazokonstrikei (snazsi priprava zily pro zavedeni kanyly),

» snaz$im nahmatdnim periferniho pulsu,

«» tepovou frekvenci bliZici se fyziologickym hodnotdm.

Zmirnéni kardiovaskuldrnich vedlejsich uc¢inka vede k lepsi perfuzi
tkéni béhem sedace. Vyssi perfuze tkani urychluje clearance medeto-
midinu. To se klinicky projevuje rychlej$im zotavenim ze sedace nez

pri pouziti pouze agonisty alfa-2 adrenergnich receptora. Snizuje se tak
potieba zruseni sedativniho i¢inku pomoci atipamezolu.

Diky kombinaci vatinoxanu s medetomidinem méme nové reseni
navozeni sedace:

+ IM injekce pro snadné podani bez stresu,

o rychly nastup ucinku, diky némuz mizete zakrok provést efektivné
(kombinace vatinoxanu s medetomidinem urychluje absorpci intra-
muskuldrné podaného medetomidinu),
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» optimélni pro procedury a vySetteni trvajici méné nez 30 minut,
+ rychléaplné zotaveni, coz potenciélné snizuje potiebu hospitalizace,

+ odpadd nutnost rutinniho pouziti latek rusicich sedativni uc¢inek
(atipamezol),

« navozuje analgezii.

Pamatujte, ze ucinky jakéhokoliv sedativa zavisi na indi-
vidudlnich charakteristikich daného pacienta a na pro-
stfedi, v némz je sedativum podéno.

Vzdy se snazte pacienta co nejvice uklidnit a sedativum
podavejte pokud mozno v klidném prostredi.

Vyhody pro veterinarni tym:

Pokud jsou kardiovaskularni parametry blize fyziologickym hodnotdm,
monitorovani pacienta je pro veterindrni tym snazsi a méné stresujici.
Rychly ndstup tc¢inku a optimdlni trvéni sedace urychluji pracovni po-
stupy v praxi a zvys$uji efektivitu préce.

Ale vratme se k Sally: 15 minut po IM injekci pfipravku Zenalpha® se
dostavila u¢inna sedace a mohla byt Gspésné provedena artrocentéza.

ZENALPHA® A ANALGEZIE

Jelikoz analgeticky ti¢cinek medetomidinu je zprostfedkovan centralné,
lze ocekdvat, Ze Zenalpha® navodi podobnou analgezii jako tradi¢ni
agonisté alfa-2 adrenergnich receptort. Analgeticky ucinek vs$ak
miuze byt krat$i nez ucinek sedativni.

V pripadé Sally, u niz bylo zjisténo kulhdni 10/10 v dasledku bolestivé
septické artritidy, bylo rozhodnuto, ze je nutné pouzit pristup multimo-
délni analgezie, tj. podat pacientovi opioid metadon jesté pred sedaci
pripravkem Zenalpha®. Vzhledem k predpokladu, Ze pouziti latek tlu-
micich centrdlni nervovy systém zesiluje Gcinky pripravku Zenalpha®,
meélo by byt po posouzeni prinosu a rizika veterinarnim lékarem prove-
deno odpovidajici snizeni davky.

V tomto pripadé bylo na zékladé klinického vyhodnoceni a tidajt z né-
kolika dostupnych studii rozhodnuto, ze bude nejprve poddn metadon
v davce 0,1 mg/kg, a poté Zenalpha® v ddvce odpovidajici 60 % doporu-
¢ené davky.

Po naskenovani QR kédu se zobrazi webova Knihovna spo- ¢}
le¢nosti Cymedica, kde najdete vice informaci o pripravku
Zenalpha® a o tom, v jakych pripadech jej lze pouzit.

Kombinace medetomidinu a vatinoxanu je vyhodnd pro vsechny
zucastnéné:

Vyhody pro pacienta:

lym zotavenim minimalizuje stres.

Vyhody pro majitele:

Diky tomu, ze ke kompletnimu zotaveni ¢asto dochdzi jiz
do 1 hodiny po podani injekce, majitelé si mohou své zvire
odvézt domt co nejdrtive.

Vatinoxan, diive znamy jako MK-467, je zcela nova
molekula, kterd je nyni komer¢né dostupnd ve formé
veterindrniho anestetika spolec¢nosti Dechra s ndzvem
Zenalpha® injek¢ni roztok pro psy.

Co je vatinoxan? Proc byl vyvinut? A hlavné, jak

zlepsi nasi klinickou praxi?

» Vatinoxan je periferné aktivni antagonista alfa-2 adrenergnich recep-
tort, ktery neprekonava hematoencefalickou bariéru.

» Vatinoxan byl vyvinut s cilem omezit kardiovaskuldrni vedlejsi ucin-
ky spojené s bézné uzivanym agonistou alfa-2 adrenergnich recepto-
rit medetomidinem.

« Aktivni enantiomer medetomidinu je dexmedetomidin, ktery pi-
sobi jak na centrdlni, tak na periferni alfa-2 adrenergni receptory.
Vyhody, které dexmedetomidin prindsi v oblasti sedace a analgezie,
vyplyvaji z jeho pisobeni na centralni trovni, zatimco jeho negativni
kardiovaskuldrni vedlejsi a¢inky (bradykardie, vazokonstrikce) jsou
dusledkem aktivace perifernich alfa-2 adrenergnich receptort.

» Vatinoxan blokuje t¢inek dexmedetomidinu na periferni alfa-2 adre-
nergni receptory, ne vsak na receptory centralni.

Zenalpha® infek¢ni roztok pro psy je kombinaci 0,5 mg/ml medetomi-
dinu a 10 mg/ml vatinoxanu. Klinické studie prokdzaly, Ze Zenalpha®
vyvoldva méné zavazné kardiovaskuldrni Gc¢inky nez dexmedetomidin
a souc¢asné navozuje ic¢innou sedaci.

Vatinoxan urychluje absorpci a clearance medeto-
midinu, a proto je nastup sedace a zotaveni ze sedace

Zenalpha®

samotného medetomidinu. Primérnd doba trvani seda-
ce u pripravku Zenalpha® je méné nez jedna hodina, coz
je optimadlni doba pro ucely tzv. proceduralni sedace.
V dasledku toho je jen vzicné nutné podat atipamezol.

SHRNUTI:

Diky vatinoxanu je pripravek pro pacienta z kardio-
vaskuldrniho hlediska bezpecnéjsi a sedace nastupuje

a pusobi rychleji nez pri podani medetomidinu bez
vatinoxanu.

POUZITI V KAZDODENNI PRAXI

Indikace pripravku Zenalpha®: Pro zklidnéni, sedaci a analgezii bé-
hem neinvazivnich, nebolestivych nebo mirné bolestivych zdkrokii
a vySetieni, které maji trvat nejvyse 30 minut.

Pripravek Zenalpha® je nutné pouzivat u zdravych pacientd, ktefi jsou
klasifikovani v kategorii ASA 1 nebo 2 — pfikladem mohou byt energicti
mladi psi, s nimiz se obtizné manipuluje. Lze konstatovat, Ze tento pri-
pravek usnadnuje kazdodenni veterindrni praxi a Ze je mozné jej pouzit
pri siroké skéle procedur.

Priklady pouziti pripravku Zenalpha® ve vasi praxi:
» zastfihdvani drapkg,

» vySetreni usi,

» vySetfeni oci,

« rentgenové vysetreni (RTG) 8 tydnti po operaci,

« sedace pred eutanazii (velmi usnadiuje zavedeni kanyly),

« mensi biopsie kuze,

«+ krevni testy,

« vyplach anélniho vacku,

« prevazy, vymény dlah,

+ podéni chemoterapie.

Po naskenovani QR kédu se zobraz{ webovd Knihovna spo- &
le¢nosti Cymedica, kde najdete vice informaci o ptipravku o
Zenalpha® a o tom, v jakych pripadech jej lze pouzit.

HERRIOT | I |



MALA PRAXE

POUZITIi PRIPRAVKU ZENALPHA®
V PRAX]

Rddi bychom se s vami podeélili o zkusenosti kolegii s pripravkem Zenalpha®.
Pro usnadnéni jsme predem pripravili nékolik otdzek a vétsina kolegii vyuZila
této moznosti. Jejich odpovédi jsou zaznamendny nize. Pevné vérime,

Ze tento materidl i vam usnadni rozhodovdni s prvnim pouZzitim
pripravku Zenalpha® s unikdtnim sloZenim medetomidin & vatinoxan,
které zvysuje bezpecnost pouziti sedace u velké skupiny pacientii, proto?

zajistt, Ze nedojde k hypotenzi ohrozujici stav sedovanych pacienti.

pripadé dalsich dotaz, prosim, navstivte nase webové stranky

www.cymedica.com — sekci Knihovna — Zenalpha® nebo nactéte

QR kéd. Na obou téchto odkazech najdete vée potiebné — SPC, dévko-

vaci tabulky, nejcastéjsi otazky a odpovédi, videa, letaky a dalsi zkuse-
nosti kolegti z praxe.

Zde jsou otazky, které byly pouzity jako ,osnova“ pti rozhovoru ob-
chodniho zéstupce a veterindre, ktery pripravek Zenalpha® pouzil.
Samoziejmé pokud kolegové vedli rozhovor i ,mimo kladené otazky*,
byli jsme potéseni a pokusili se je co nejlépe zaznamenat.

Na jaké indikace Zenalphu pouzivéte?

2. Zacinal jste s néjakymi ,jednodu$simi“ indikacemi a s vice spolu-
pracujicimi pacienty? Pokud ano, kdyz jste ziskal vice zkusenosti,
roz$ifoval jste pouziti Zenalphy® i na dalsi indikace a na méné
spolupracujici pacienty?

3. Pouzivite ddvkovani Zenalphy® podle doporucené tabulky? Pokud
ne, tak u kterych pacientti ménite davkovani, a u kolika % volite ,své
dévkovdani“ a je pak sedace dostacujici?

4. Vyzkousel jste také druhou dévku Zenalphy®? Pokud ano, pro¢
a v jak vysoké ddvce? Dostavil se vami ocekavany vysledek?

5. Kombinujete Zenalphu® s jinymi sedativy / anestetiky / analgetiky?
Pokud ano, s jakymi a v jakych davkach?

6. Aplikujete je spolu se Zenalphou® v jedné strikacce?
Jaky je dtvod toho, ze k Zenalphé® priddvate dalsi pripravek/ky
(zvysit analgezii, prodlouzit sedaci, jiné...)?

8. Jakdje vase zku$enost se zvracenim pacientu po aplikaci Zenalphy®?

9. Jaka je vase zkuSenost s pouzitim Zenalphy® u kardiologickych
a star$ich pacientt?

10. Co je pro vés nejvétsi vyhoda pii pouziti Zenalphy®?

11. Co je podle vas nejvétsi slabina pripravku Zenalpha®?

12. Méte pocit, ze méte o pripravku Zenalpha® dostatek informaci?
Pokud ne, které vam chybi a jak byste se o nich chtél dozveédét?

13. Vyuzil jste jiz Zenalphu® pfi eutanazii jako sedativum? Pokud ano,
jak jste byl spokojen, pokud ne, pro¢ ne?

14. Byl byste ochoten popsat néjaké pripady/indikace, kde jste konkrét-
né Zenalphu’ pouzil a byl jste s vysledkem spokojen?

MVDr.Andrea Pryszczova,Veterina R3j s.r.o. Karvina

Réda bych se s kolegy podélila o nase
zkusenosti s pripravkem Zenalpha®.
Od té doby, co je na trhu, si v nasi
praxi ziskal své nezastupitelné
misto. Na kritkodobou sedaci napt.
u RTG jej vyuzivdme u vétsiny psich
pacientli. S nemanipulovatelnymi
psy to jinak, nez v sedaci nejde, to
vsichni vime. Rychle jej odbourévaji |
ajsouirychle pfipraveni na odchod.
V kombinaci s butorphanolem jej
pouzivdme jako premedikaci pred |
zdkroky vedenymi v propofolu
ivisofluranu. Pouzivime jej u véech
kardiakd, i u pacientd, ktefi maji
pouze $elest na srdci, ale nejsou kar-
diologem medikovéni, nemaji zadné klinické priznaky. Kardiologicky
nemocni pacienti maji pfi pouziti Zenalphy® stabilnéjsi srde¢ni fre-
kvenci, ozvy nepadaji a nevyskytuji se ani apnoické pauzy, kdyz neni
zékrok veden na fizené ventilaci. Po dobrych zku$enostech jsme se
rozhodli, Zze Zenalphu® jako soucédst premedikace budeme pouzivat
u véech geriatrickych pacientd, i u téch ktefi maji vSechna predope-
ra¢ni vySeteni v porddku. Tato varianta u nas byla vyhodnocena jako
Setrnéjsi pro star$i organismus.

I 2] www.cymedica.com

MVDr. Pavel Krzystek,Veterinarni klinika Krnov
Pripravek  Zenalpha® uz jisté

mnoho kolegt a kolegyn znd a ma gfq
s nim jisté zkuSenosti. Na nasem
pracovisti jsme zacali Zenalphu®
pouzivat kratce po jejim uvedeni
na trh a hned od za¢atku jsme byli
s preparatem spokojeni.

Pouzivime ji jak pro sedaci ne-
spolupracyjicich  pacientd  pri
vySettenich, zejména RTG, pro
sedaci na drobné zdkroky, tak jako
premedikaci i pro nékteré zdkroky
v celkové anestézii. Oblibili jsme si
ji zejména u provadéni operacnich
zakrokd u malych plemen pst, kde
po tvodni i.m. aplikaci Zenalphy® nedochazi k vyraznému kolapsu cév
a to ndm umoznuje velmi pohodlné zavedeni i.v. kanyly.

Pro premedikaci pred opera¢ni zdkrokem ji pouzivime v kombinaci
s butorphanolem a propofolem a zdkrok je ndsledné veden v inhala¢ni
anestézii (isofluran). Na pfistrojovém monitoringu operovaného pa-
cienta pozorujeme vyrazné niz$i Gc¢inky srdec¢ni deprese, nez u jinych
preparatt.
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MVDr.Vojklvkova Marta, Dolni Becva

1. Kazuistika
Chodsky pes, stari 1 rok, kastrovana fena.
Dg.: pokousana fena, poranéni cca 7 cm na levém boku.

V minulosti pfi operativnim zakroku (ovariohysterek-
tomie) doslo v anestézii ke kardiopulmonalni depresi
— apnoické pauzy. Z tohoto divodu prii o$etfeni a $iti
rdny jsem pouzila jako sedaci produkt Zenalpha®.
Dévkovéni tohoto sedativa jsem pouzila dle doporu-
¢eni vyrobce a s ni¢im jinym jsem Zenalphu® nekom-
binovala. Samotny zakrok trval pfiblizné 20 minut,
fena byla dostate¢né sedovana po celou dobu zdkroku.
Po odeznéni ucinku sedace se fena probudila bez pou-
zit{ antidota.

2. Kazuistika
Madarsky ohatf, stafi 6 let, pes. Dg.: chronicka otitida

Tohoto pacienta nelze oSetfit pfi plném védomi, je agresivni.
Z dtivodu nutnosti nepfijemného osetieni — hluboky vyplach ucha
— a s ohledem na rasu a stéfi psa jsem i v tomto pripadé pouzila
jako sedaci produkt Zenalpha®. Opét jsem davkovala dle doporu-
Ceni vyrobce a také jsem nepouzila zadné jiné analgetikum nebo
anestetikum. Zakrok trval cca 15 minut, pes byl opét dostatecné
sedovén a probuzeni probéhlo také bez pouziti antidota.

I kdyZ jsem pouzila Zenalphu® teprve u nékolika pacientd, mohu
tict, Ze efekt byl velmi dobry a ddva mi vétsi jistotu z hlediska
kardiopulmonadlni funkce hlavné u starsich pacientd. I majitelé byli
velmi potéseni, ze byl jejich pes/fena po zdkroku plné pri védomi
a schopny se pohybovat bez omezeni.

MVDr. Rytir Ludék, Veterina ,,U Rytire“, Tabor

Pripravek Zenalpha® jsme vyzkouseli pifi vySetfeni problematickych
pacientt, zklidnéni pfed chirurgickym vykonem, RTG, UZ. Pii jejim
pouziti jsme vyuzili davkovaci tabulku a nepottebovali jsme zddné
upravy. Dokonce jsme zatim ani nevyuzili moznost tzv. prodluzovaci
dévky. Vzhledem k tomu, ze Zenalphu® zatim pouziviame jako doplnuji-
ci pripravek ke zklidnéni pacienta pro snadnéjsi manipulaci béhem vy-
Setteni, nedoslo ani na pfiddni néjakého analgetika — uvidime, jak v bu-
doucnu. Vyhodou se zda to, Ze pacienti po aplikaci opravdu nezvraci.
Ocenuji také to, Ze ji mohu pouzit samostatné bez nutnosti pridavat
dalsi pripravek. V téchto pfipadech Zenalphu® pouzivdm a s G¢inkem
jsem byl vzdy spokojen. Libi se mi také dostupnost informaci k tomuto
pripravku na webovych strankich Cymedica, v¢etné probéhlého webi-
nare. Mirnou nevyhodou se mi jevi cena pripravku.

MVDr. Pavla Kos$talova, Zd'ar nad Sazavou

Pripravek Zenalpha® jsem zacala
pouzivat neddvno, ale zatim
jsem s nim spokojend. Nejcastéji
ho pouzivim ke kratkodobym
sedacim, kdy je potteba provést
osetfenti, kterd nékteri psi pacienti
snadeji hure. Kdyz je zakrok bo-

ktery aplikuji v jedné stiikacce se

Zenalphou®. Pokud se zakrok prodluzuje, vyuziji i¢innou latku propo-
fol, kterou aplikuji intravendézné. Déavkuji podle doporuceni vyrobcu.
Nejvétsim ,bonusem” pri pouziti Zenalphy® je pro mne jeji bezpec-
nost z hlediska srde¢ni funkce, rychly nastup uc¢inku (do 5ti minut),
dostate¢na délka sedace a rychlé buzeni. Bylo by pfijemné, kdyby byl
podobny pripravek registrovan i pro kocky.

Kolektiv Veterinarni kliniky StrosVet, Holice

Novy pripravek Zenalpha® pouzivime pro kratkodobé sedace, kdy
ndasleduji zdkroky jako vytazeni osiny z ucha nebo dalsi vysetfeni
a oSetieni usi, ¢isténi zubi, stfthani nebo $iti kiize, oseteni bolestivych
hotspotd, prohlidka o¢i, pfi manipulaci s nezvladatelnymi psy. Pokud
pro zvy$eni analgezie dalsi u¢innou ldtku — butorphanol — a to najed-
nou v jedné stiikacce. U obou sedativ pouzivime davky doporucené
vyrobci. Pfi ddvkovdni pfipravku Zenalpha® vychdzime z tabulky, ktera
usnadnuje ,vypocet” davky.

Nové jsme vyuzili Zenalphu také pri eutandzii, protoze po jeji aplikaci
nedojde ke kolapsu cév a to usnadni intravendzni aplikaci piipravku
pro eutanazii.

Na nasem pracovisti pouzivd Zenalphu® také stfedni persondl, kdy jej
sestficky velmi uvitaly pfi stithdni nespolupracujicich psa.

Za tento novy pripravek jsme radi, protoze rozsitil moznosti a bezpec-
nost sedace a usnadnil praci jak veterindiftim, tak sestram.

MVDr. Adam Baran,Veterinarna prax Ejmi, Bojnice

So Zenalphou® mame iba pozitivne skiisenosti. Zacali sme ju pouzivat
v podstate hned po tom, ¢o sme sa o nej dozvedeli. Zo zaciatku sme sa
obavali ceny, ale vdaka ndvrhu pdna doktora Petra Mldku podat pri-
pravok intravendzne, nie je nakoniec pouzitie tohto pripravku cenovo
narocnejsie, nez u ostatnych sedativ. A zdroven sme pri intravenéznom
podani dosiahli aj rychlejsi nastup seddcie. Najvacsim prinosom je, Ze
pri pouziti Zenalphy” a sti¢asnom monitoringu srdcovej frekvencie
bradykardiu takmer nepozorujeme. Seddcia nastupuje rychlo a dobre
sa zndsa s ostatnymi pouzivanymi liekmi. Rovnako ju nie je potrebné
vyblokovévat atipamezolom (Atipam®), pretoZe vdcsina tkonov pri kto-
rych sa na nasom pracovisku pouziva, trva viac ako hodinu a Zenalpha®
sa v ramci svojho mechanizmu zac¢ne blokovat sama. Na nasom praco-
visku bola Zenalpha® vyskiisana pri celom rade chirurgickych tikonov
od artroskopii a osteotémii trvajtcich 3-4 i viac hodin, po chirurgiu
mikkych tkanfv. Dalej pri stomatolégii ¢i sedacii, pri rtg alebo celko-
vom klinickom vys$etreni. Zenalphu® u nds pouziva uz viac ako polovica

lekérov a jedinym nedostatkom je to, ze nie
je mozné pripravok pouzit u maciek. Tento
pripravok je pre ns naozaj liekom, ktory nemé
daleko do idedlneho anestetika.

Radi by sme sa podelili aj o jednu kazuistiku,
kedy sme liek Zenalpha® pouzili u jedného
z prvych pacientov. Francizsky buldocek —
Aria — pri ktorej sme potrebovali vykonat en-
doskopické vysetrenie. Pacient mal hmotnost
8,4kg. Anesteziologicky protokol sme zostavili
takto: 0,2 ml Zenalphy®, 0,17 ml Butomidoru
a 0,25ml Midazolamu, véetky podané spolu
intravendzne. V priebehu vysetrenia bol este
priddvany propofol. Par minut po zadati vySet-
renia sme zaobstarali fotku vitdlnych hodnot:
tep 101, SpO2 v % 95, etCO2 33, RR 18, pocas celej procediry sa nevy-
skytli Ziadne komplikdacie a pes sa bez problémov prebral.
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MVDr. Jii Kamis, Aurum Vet, Ceské Budéjovice

Novy pripravek Zenalpha® pouzivam hlavné k sedaci pied RTG vyset-
fenim u nervéznich, bazlivych ¢i agresivnich zvirat, pred
osetfenim bolestivého stavu — napt. hotspot, leh¢i kous-
né zranéni nebo u nezvladatelného a neosettitelného
zvifete napt. pied sonografickym vysetfenim ¢i odbé-
rem krve. Zatim jsem Zenalphu® vzdy pouzil pouze
samostatné k sedaci a nikdy jsem ji nekombinoval
s jinymi anestetiky, protoze jsem k tomu nemél di-
vod. Davkovani pouzivam striktné podle tabulky
v piibalovém letdku. Vyjimkou by mohli byt nékteri
konkrétni pacienti (napf. stafi apod.), ale davku jsem zatim ani jednou
neménil a pouzivam jen ty ddvky, které jsou vyrobcem doporucené.
Nejvétsimi ,bonusy” pouziti pfipravku Zenalpha® pro mé jsou: rychlost
ndstupu — zacdtek uc¢inku je opravdu uz po 5-10 minutdch, rychlost
odeznéni, nesetkal jsem se zatim ani jednou se zvracenim po aplikaci,
minimalné ovliviiuje kardiovaskuldrni systém, nesnizuje krevni tlak,

tim padem cévy zlistanou naplnéné a to usnadiuje krevni odbéry,
aplikaci intravenéznich kanyl apod. Velkou ,nevyhodou® je, ze se neda

pouzit u ko¢ek. Mensim ,negativem” je i vys$si cena za davku pro
psy vyssich hmotnosti oproti tradi¢nim pfipravkim. Mohu, ale
potvrdit, ze kdyz pfedem vysvétlim jeji vyhody a spoéitdim
cenu, kterou ozndmim klientovi jesté pred podanim, tak
jsem se je$té nesetkal s odmitnutim.

Doplnil bych, ze k nastupu uc¢inku Zenalphy” opravdu
sta¢i 5 minut, ale pokud je pacient agresivni, majitel

radéji po¢kdme 10 minut nez za¢neme takového pacienta
oSetfovat. Mohu také potvrdit informaci, ze pacienti jsou po 45 mi-
nutdch schopni odchdzet po svych z ordinace, i kdyzZ jsou stéle jesté
lehce sedovani. Majiteliim se velmi libi, Ze nezvraci. Zatim jsem také
nezaznamenal zddné nezddouci reakce. Mohu s klidnym svédomim
pouzivani Zenalphy® véem kolegtim jen doporucit.

MVDr. Marian Varga, MVDr. Peter Kocak,
Veterinarna klinika Animal, Michalovce

MVDr. Maridn Varga — majitel kliniky: Zenalphu® zvykneme
pouzivat pri anestézii star$ich pacientov kvéli mensiemu riziku
anestetickych komplikdcii. Vyuzivame tiez kombindciu s inymi
anestetikami, kde ako vyhodu vidime aj moznost zniZenia davky
podla druhu zékroku a jeho dizky. U kazdého geriatrického pacien-
ta alebo pri podozreni na kardiologicku insuficienciu zvazujeme
pouzitie a pouzivame najnovsie aj produkt Zenalpha®.

MVDr. Peter Kocak: Hlavnd vyhodu produktu
Zenalpha® vidim pri pouziti u geriatrickych
pacientov v skorych stadiach srdcovej nedo-
statoc¢nosti. Velmi ocefujem, Ze po anestézii
nastava pokojné prebtdzanie pacientov. Tiez
sa mi pa¢i moznost kombindcie s opidtmi.
Produkt Zenalpha® vyplnil jedno z prazdnych
miest, ktoré medzi dostupnymi veterinarnymi
prepardtmi stdle mame.

MVDr. Radovan Ziaran,
Veterinarna klinika LiVeS,
Liptovsky Mikulas

V pripade, ze potrebujeme sedovat pacientov s pozitivnym ndlezom
na srdci, tak sme uz niekolkokrat uspesne pouzili pripravok spolo¢nosti

Dechra s ndzvom Zenalpha®. Vzdy sme pri davkovani vychadzali z od-
porucanej tabulky dévkovania, sedécia bola dostato¢nd a druhu davku

*A LiVeS

VETERINARNA KLINIKA

sme zatial nemuseli pouzit. V pripade, Ze sme planovali celkovi narké-
zu, kombinovali sme Zenalphu® s ketaminom a diazepamom. S vysled-
kom sme boli tplne spokojni. Pokial sa zamyslim nad ,nedostatkami®
tohto pripravku, napadd mi asi len mierne vy$$ia obstardvacia cena.
Avsak vzhladom na to, Ze sa pacient rychlo zobudi a nie je potrebné po-
uzitie atipamezolu, je aj cena akceptovatelna. Tiez sme ocenili pomerne
vela technickych informécii, rad a tipov k tomuto pripravku, ktoré som
nasiel ako na webovych strankach Cymedicy, tak na internete.

MVDr. Milos Havelka - VeMaP, Malé Prilepy

Zenalphu® jsme zacali pouzivat u nespolupracujicich pacientt
pri zakladnim klinickém vySetfeni a o$etfeni, zklidnéni exci-
tovanych pacientiit po rtiznych typech poranéni, pti evakuaci
cizich téles (osiny v usich, meziprsti a pod.). Zenalphu® zatim
nekombinujeme s jinymi G¢innymi ldtkami, pokud je nutna
kompletni anestezie pouzijeme standardni protokoly, které
jsme vyuzivali i pfed Zenalphou®.

Zenalphu® aplikujeme v doporucenych davkéch, pripadné pri
hrani¢ni hmotnosti v ddvce zvysené o jedno rozpéti. Davku
nesnizujeme ani u starych pacient. Tento ptipravek zatim
u kardiologickych pacienti nepouzivime vibec. Nejvétsim
bonusem je jednoduché pouziti a ,,zklidnéni“ pacientd, u kte-
rych je to pro osetfeni nebo vysetreni pfinosem.

Ocenili bychom vyssi analgetickou odpovéd bez
nutnosti kombinace s jinou u¢innou latkou.

Pokud tedy shrnu nase dosavadni zkusenosti
s timto pripravkem, tak na nasem pracovisti nasla
Zenalpha® uplatnéni okamzité.

Jednoduchost aplikace a bezpec¢nost je velkou
vyhodou u pacientd, ktefi by pro o$etfeni museli
podstoupit klasickou anestezii v¢. vsech predo-
peracnich vysetfeni, ale anestezie neni prinosem
— agresivni, neosetritelni psi. Zenalpha® ndm
umoznuje provést diagnostiku i pripadné osetreni
v klidu a duasledné bez stresu pacienta i persona-
lu. I u nestandardnich pacientti miizeme provést
standardni vysetieni.

MVDr. Eva Rousekova, Bechyné

Piipravek Zenalpha® pouzivim na kratkodobé chirurgické zdkroky
jako je napf. vyjmuti bradavic, extrakce stehd, otohematom a zakroky
v dutiné Gstni. Béhem ddvkovani Zenalphy piesné dodrzuji predepsany
postup. Pokud je pottreba cca po 30ti minutach aplikuji polovinu pa-
vodni ddvky a s vysledkem jsem byla zatim vZdy spokojend. Zenalphu®
kombinuji také s dal$imi analgetiky a nejcastéji pouzivam Diazepam
a Narkamon a to v polovi¢ni ddvce nez je doporucena v SPC téchto pre-
paratt. Piipravky aplikuji oddélené, Zenalphu® i.m., a kdyz nastoupi jeji
ucinek pokracuji s aplikaci dalsich pripravka i.v. pro zvyseni analgezie.
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Co se tykd pripadnych nezadoucich vedlejsich ucink, tak zvraceni jsem
zatim nikdy nezaznamenala. Castéji jsem méla problém s prijmem.
Objevil se u vice riznych pacientd, a to dokonce i béhem zdkroku.
Jednalo se o masivni, vodnaty az témér zpénény prijem.

Nicméné pripravek Zenalpha® pouzivdim rada hlavné u geriatrickych
pacient, kde jsem s jeho t¢inkem velmi spokojend. Od zac¢atku mam
velkou davéru v tento preparat.

Za nejvétsi vyhodu povazuji pravé bezpecnost pripravku a nésledné pak

i rychlé probuzeni pacienta po zdkroku, kdy mam jistotu, Ze preddm
pacienta chovateli v plné forme.
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MVDr. Nicole Lipkova, Tvoja Veterina, Bratislava

Na nase pracovisko bola predvedend 3r. sucka krizenca stafforda, vazia-
ca 20,9kg, na elektivnu sterilizdciu. Majitelia Ziadne problémy neuda-
vali. Sucku sme pred indukciou klinicky vysetrili: BCS 5/9, MCS 3/5,
vedomie zachované, srdcovd frekvencia 96 bpm, dychova frekvencia 26,
TT 38,3. Sliznice ruzové vlhké, CRT v norme. Lymfatické uzliny ne-
zvicSené. Trachea nedrdzdivd. Auskultdcia srdca bez patologickych
Selestov. Pulz pravidelny, synchrénny so srdcovou ¢innostou.
Auskultécia pluc: vezikulérne dychanie bez patologickych se-
lestov. Mlie¢na 7laza neaktivna.

Priprava pacienta zahfnala kanyldciu do v. cephalica ante-
brachii s naslednym odberom krvi na zédkladné hematologické
a biochemické vysetrenie. Vysledky krvi boli v referené¢nom
rozmedzi bez abnormalit.

Na indukciu bola pouzitd kombindcia Zenalpha® v davke
0,015 mg/kg, Butomidor 0,3 mg/kg a Midazolam 0,3 mg/kg
podané intravendzne. Po vymiznuti reflexov bola anestézia
prehlbend aplikaciou Zoletilu v davke 3 mg/kg intramuskular-
ne. Po intubdcii intratrachealnou kanylou bola anestézia vede-
nd pocas zakroku pomocou inhala¢nej anestézie Isofluranom
o koncetrécii 1,5% za prietoku 02 5 l/min. Pocas anestézie
prebiehal monitoring vitdlnych funkci: SF v priemere 105 bpm,
Sp02 99 %, SpCO2 45 mmHG, RR 16 rpm, TT 37,5 °C. Priebeh
anestézie bol bez komplikdcii a vyraznych zmien.

Pooperacne bol aplikovany Atipam v polovi¢nej ddvke ako Zenalpha®
intramuskularne. Prebtdzanie bolo plynulé, bez vyraznej exciticie a vo-
kalizacie. Extubovand bola po nadobnuti prehitacich reflexov. Celkova
dizka anestézie od premedikécie po podanie Atipamu bola 60 min.

Po infaznej terapii a pozakrokovej starostlivosti sme pacientku prepus-
tili do domdcej starostlivosti po 4 hodinach plne mobilnt a aktivnu.

V anestézii je mierna tachykardia obvykle dobre tolerovand, ak nie je
spojend s nedostato¢nou hlbkou anestézie. Pokial
je to mozné, vidy sa snazime vyhnut sinusovej
bradykardii u pacientov v anestézii.

. Vzniknutd sinusova bradykardiu je nutné ko-
rigovat anticholinergikami. Odkedy sme presli
na Zenalphu® (medetomidin hydrochloridum
v kombindcii s vatinoxan hydrochlorid) reflexna
bradykardiu po vazokonstrikcii pozorujeme len
velmi sporadicky. Pri pouziti samostatného me-
detomidinu sa tdto bradykardia vyskytovala po-
merne Casto. Pouzitim Zenalphy® sa vieme vyhnut
Atropinu v premedikdcii a tym aj jeho neziadticim
ucinkom ako zhor$end termoreguldcia, konstipd-
cia, suchost sliznic.

MVDr. Ivana Opatova,Veterinarna ambulancia, Kosice

O pripravku Zenalpha® som sa dozvedela od obchodného zéstupcu
Cymedica v Case, ked sa pripravok zacal na slovenskom trhu
ponukat. Tak ako bolo odporicané, pouzila som ho u nepo-
kojnych psov napriklad pri odstraneni osin, lahkych sutdrach
koze, extirpacii koznych zmien (bradavice, aterém), sedécii
pri USG alebo odberoch krvi. Prvy pacient, u ktorého sme
liek pouzili, bol indikovany na RTG vysetrenie. Potom sme
postupne zacali $kélu indikacii na pouzitie tohto pripravku
rozsirovat. Pri davkovani sa drzim tabulky, avak vzhladom
na to, Ze je tam urcity interval pre davkovanie, skor sa pohy-
bujem v spodnej hladine (teda cca o 10% nizsia, nez by bol
medién).

Pouzivam o 10% niz$iu davku rovnako u v§etkych. Zatial som Zenalphu®
nekombinovala s dal$imi G¢innymi latkami, ale od kolegov som pocula

o moznosti potencovat analgeticky efekt napr. butorphanolom, mida-
zolanom a pod.

Ako pozitivny efekt vidim ,vacsiu istotu” pouzitia u kar-
diologickych pacientov, celkovy priebeh sedicie, rychle
budenie bez komplikdcii a to, Ze pacienti po aplikacii
netrpia na nauzeu a nezvracaju. Vzhladom na to, ze zatial
Zenalphu® nepouzivame na dennej baze, zd4d sa mi ako
mierna nevyhoda nutnost spotrebovat pripravok do 90 dni
po otvoreni.

Uvazovala som tiez o pouziti pripravku ako stcast eutana-
zie (z dovodu, Ze cievy po jeho aplikdcii zostdvaju naplnené
a nekolabuju), ale zatial som ho nepouzila, pretoze sa mi
zd4 vyssia jeho obstardvacia cena. Asi by v tomto pripade
zéviselo od velkosti pacienta. Avsak som rada za kazdy novy pripravok,
ktory rozsiruje nase moznosti liecby.

MVDr. Bystrik Nahalka,Veterinarna klinika Poprad

Ked som sa dozvedel o registrdcii nového veterindrneho pripravku
s Gc¢innou latkou vatinoxdn, bol som réd, pretoze som pozitivny efekt

ROZSIAHLE ANESTETICKE
A ANALGETICKE POSOBENIE
Vsetko, €o je potrebné,od A do Z

tejto uc¢innej latky zaznamenal v zahrani¢nych veterinarnych ¢lankoch.
Na zaciatku sme Zenalphu® pouzili na upokojenie pacientov pri RTG
a ultrazvuku. Neskor aj ako premedikéciu pre celkovi narkézu.

Davkujeme podla odporucanej tabulky, pokial je potrebné sediciu
predlzit, aplikujeme 1/5 — 1/6 povodnej davky. Pre zvy$enie analge-
tického efektu a néslednd narkézu doplhame anesteticky protokol
o butomidor nasledovany propofolom. Oba pripravky aplikujeme sa-
mostatne. Pouzitie Zenalphy® splnilo nase ocakavania, kedy hlavnym
motivom pouzitia bolo zvysenie bezpe¢nosti pacientov (zvlast starsich
a kardiakov) a upokojenie rabidtnych psov, kedy je vyhodou moznost
intramuskuldrnej aplikdcie. Ako miernu nevyhodu vidim relativne
pomaly ndstup dcinku. Ocenil by som prave k tomuto pripravku viac
studii (teda kombindcia medetomidin & vatinoxan).

O pouziti Zenaplhy® pri eutandzii som zatial neuvazoval, ale mozno
u velmi malych plemien a starych jedincov by to mohlo byt prinosom.

Viac informacii najdete na www.cymedica.sk
v sekcii Kniznica — Zenalpha®
alebo po nacitani QR kodu.

rad Zenalpha'

Zennovation in Sedation
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Aplikace Anestezie psu a koéek

Stahnéte si do svého
mobilniho telefonu unikatni
D e M aplikaci pro veterinarni
anestezii.
Nyni je vedeni protokolu o anestezii
a analgezii Sité pfimo na miru
kazdému zvireti.

Which animal do you want :
to anaesthetise? s £ 2k

AtA 1 T —nd e n B T
B e ]
e CONEEMT & PROCTOLSN

Aplikace Dog & Cat Anaesthesia,
AMATITIETIC CAYE PLANNIG -, kterd byla vyvinuta ve spolupraci
s Asociaci Veterinarnich
Anesteziologl (AVA) a konzultovana
se zkuSenymi specialisty z oblasti
veterinarni anestezie, je vzdélavaci
nastroj, ktery vam poskytne
praktické a dostupné informace
primo do vaseho mobilniho telefonu.

NEVITE
JAK SPRAVNE
DAVKOVAT? TATO
APPKA VAM
POMUZE ...

Vice informaci k této aplikaci (véetné ¢eského
prekladu Podminek pro Souhlas) naleznete
na www.cymedica.com v sekci Knihovna -
ANESTETIKA - Appka Dog & Cat Anaesthesia
nebo po nacteni QR kodu.

Tato aplikace, ktera byla schvalena AVA, vam
umozni, abyste se citili jistéjsi jak p¥i rutinni
anestezii a anaglezii, tak i u neobvyklych
anesteziologickych pfipadu.

V aplikaci postupné naleznete:

e navrhy 30 rGznych Sablon protokoll pro psi pacienty
a 23 rlznych Sablon pro kocic¢i pacienty s kompletnimi
informacemi o specifickych anesteziologickych opatfenich
a faktorech, jejich monitorovani a zotavovani;

podrobné informace o 42 konkrétnich ucinnych latkach;

nové Sablony protokoll pro kardiovaskuldrni pacienty
a pro pacienty s rdznymi endokrinopatiemi;

moznost pomoci jednoduchého zaskrtnuti zvolit polozky, resp.
konkrétni ucinné latky, které chcete ve svych protokolech pouzivat.
Personalizované souhrnné listy pro kazdého z pacientd vam
prehledné ukazi informace potrebné k davkovani;

odeslani téchto ,,protokold“ na email nebo jina socialni média;

naleznete zde také kompletni informace, jak davkovat kgmbinaci
medetomidinu & vatinoxanu, coz jsou ucinné latky NOVE
registrovaného pripravku ZENALPHA®;




MALA PRAXE

CASTE PROBLEMY PRI INTERPRETACI
CYTOLOGICKYCH PREPARATU Z USi

V tomto ¢lanku se seznamite s typickym

pripadem otitis externa u psa a béznymi
problémy, které se mohou vyskytnout pri
interpretaci cytologickych preparatt z usi.

Zpracovano z materidlu spole¢nosti Dechra.

I(ompletm’ho »Pravodce zdklady dspésné lécby otitis
externa“, resp. nékolik na sebe navazujicich ¢lanka
k tomuto tématu, najdete na www.cymedica.com - sekce }
Knihovna - sekce Osurnia & Otitis externa - Clanky & Studie
anebo po na¢teni QR kddu.

Bill je 3lety kastrovany pes plemene zlaty retrivr, se kterym majitel pfi-
chazi, protoze trpi celkovym pruritem a tfese hlavou.

Anamnéza neobsahuje zadné zvlastni poznatky a Bill je pravidelné
odcervovan. Potom, co Bill dostal nékolik hypoalergennich pamlskd,
provedli jsme peclivé celkové vysetteni a vysetfeni kiize. Poté nésledo-
valo vySetfeni otoskopem.

Pii otoskopickém vysetieni ma Bill v pravém uchu mirny erytém, ale
jinak nejsou patrné zddné abnormality. V levém uchu je také piitomen
mirny erytém, spolu s otokem zvukovodu a mirnou otalgii. Poté jsme
odebrali cytologické vzorky z obou usi. Pfi cytologickém vySetieni
vzorku z pravého ucha se objevily nasledujici tmavé utvary zvyraznéné
na Obrazku 1 fialovymi $ipkami.

Otazka: O jaké ttvary se jednd?

1. Parazité;

2. Tycky;

3. Srolované korneocyty / keratinocyty;

4. Kvasinky rodu Malassezia.

E
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Obrdzek 1

Odpovéd: Jedni se o srolované korneocyty / keratinocyty, které
predstavuji normélni cytologicky nélez. Srolované korneocyty se ob-
vykle barvi tmavé modre a maji ,doutnikovy” tvar. Jsou to velké utvary
ve srovnani s kvasinkami a bakteriemi, takze je snadno objevime jiz pfi
malém zvétseni.

Mezi dalsi velmi Casté nalezy pfi cytologii usi patii zplostélé korneo-
cyty. Mohou vypadat jako listy, které se barvi rizové nebo modré
hranaté utvary zvyraznéné $ipkami na Obréazku 2.

Korneocyty / keratinocyty jak v srolované, tak i zplostélé podobé
se obcas oznacuji jako $upiny / skvamézni material. Toto oznaceni
vychdzi z faktu, ze kozni epidermis pfedstavuje keratinizovany, rozvrs-
tveny skvamdzni epitel.

"o

o
.

Pokud se podivdme na cytologicky preparit z levého ucha naseho pa-
cienta, objevi se ndsledujici Obrazek 3:

Obrdzek 3
Otazka: Co se stalo s timto prepardtem?

1. Jednad se o prilis silnou vrstvu materidlu, takze nelze rozlisit jednot-
livé utvary;
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2. Jedna se o prili§ tenkou vrstvu materidlu, takze nelze rozlisit jed-
notlivé Gtvary;

3. Vzorek je nedostate¢né nabarven.;

4. Vzorek je prilis nabarven?
Odpovéd: Vrstva materidlu na sklicku je prilis silnd.

Prili$ mnoho materialu na sklicku neni jedinou chybou, se kterou se pri
hodnoceni usni cytologie ¢asto setkdvime. Mnoho ttvartt mize napo-
dobit vzhled bakterii/kvasinek a pak dospéjeme k nespravné diagnoze.
Stejné tak plati, Ze cytologické vySetfeni nemusi mit diagnostickou
hodnotu, pokud spravné neptipravime cytologicky preparat.

Na niZe uvedenych tfech obrazcich najdete rizné artefakty, se kterymi
se mizeme setkat.

Otazka: Jaky nalez je na Obrazku 4?

1. Rozpadld jadra;

2. Melaninové granula;

3. Nadmérné mnozstvi barviva / ukladani barviva.

Obrdzek 4: zprava doleva A B C

Odpoveédi: A3 B2 Cl1

NADMERNE MNOZSTVIi BARVIVA /
UKLADANI BARVIVA

Tento artefakt ¢asto vzhledem pfipomina kokoidni bakterie. K rozliseni
bakterii od barviva ndm pomuze peclivy pohled na dany utvar, hlavné
jeho konzistenci, velikost a tvar. U bakterif jsou tyto prvky relativné
uniformni, kdezto depozita barviva vypadaji velmi variabilné.

MELANINOVA GRANULA:

Lze je snadno zaménit za bakterie a patfi mezi velmi ¢asté cytologické
nélezy. S rozliSenim ndm pomdize blizsi pohled na barvu a strukturu
utvard. Melaninovd granula se obvykle barvi zluté az hnédé, zatim-
co bakterie jsou tmavé modré az fialové. Navic jsou granula nahodné
rozptylena spolu se skvaméznimi bunikami, bakterie ovéem maji spise
strukturovany vzhled.

ROZPADLA JADRA:

Tento artefakt se objevuje tam, kde doglo béhem odbéru vzorku k rup-
tute bunék (zpravidla neutrofild). Jaderny obsah buiiky proto pfi tvorbé
preparatu vytvori strukturu podobnou vldknu, takze vznikaji dlouhé
utvary barvici se razové az fialové.

Pii opakovani cytologického vysetieni z levého ucha jsme ziskali u Billa
nasledujici nalez - viz. Obrazek 5. Vasim tkolem je urcit barevné za-
krouzkované struktury. S kolegy muzZete probrat, jakou terapii byste
u Billa navrhli v¢etné zaméreni na primdrni pri¢iny onemocnéni.

Obrdzek 5
Odpoveédi:
+ Cerveny a modry krouzek: srolovany keratinocyt;
+ Zelené a zluté krouzky: zplostélé keratinocyty (Supiny);
« Fialové a oranzové krouzky: kvasinky Malassezia.

V dals$im clanku se budeme zabyvat béznym pripadem otitis externa

a prodiskutujeme primarni pri¢iny zénétu zvukovodu u starsich psua.

OTITIS EXTERNA U STARSIHO PSA

Cﬂem ¢lanku je popsat typicky pripad zanétu zevniho zvukovodu
u psa a také zdkladni pri¢iny tohoto zdravotniho problému.
Kompletniho ,,Pravodce zdklady tspésné 1écby otitis ex-
terna‘, resp. nékolik na sebe navazujicich ¢lanka k tomuto
tématu, najdete na www.cymedica.com - sekce Knihovna
- sekce Osurnia & Otitis externa - Clanky & Studie anebo
po nacéteni QR kddu.

Cali je devitiletd kastrovana fena, jednd se o kiizenku zlatého retrivra.
Denné dostdava pripravek typu NSAID na artritidu a majitel s ni pficha-
zi, protoze uz tyden intenzivné tese hlavou.

ANAMNEZA

Z anamnézy vyplyva, ze se na klinice objevila uz pred dvéma mésici
a byla tispésné lé¢ena na usni svrab. Uspésny vysledek 1é¢by byl pro-
kazan pri nékolika kontrolach a v ramci opakovaného cytologického
vySetteni. V dokumentaci popisujici vySetfeni pred 2 mésici jsou uve-
deny nasledujici nalezy:

o Ztrata srsti na hibetu nosu;

« Profidnuti srsti na kofeni ocasu;

«+ Kondi¢ni skére 6/9;

« Apatie;

« Otitis externa — primdrni pfi¢ina u$ni svrab.

I 8] www.cymedica.com

Obrdzek 1: Cali

DNESNIVYSETRENI:
Dnes se Cali opét dostavila na vysetfeni kvili problémim s usima,

majitelka navic zaznamenala, Ze Cali je stale apatictéjsi a md zvySenou
hodnotu kondi¢niho skére.

Pri celkovém vySetfeni jsme zjistili, Ze ma matnou srst a objevuji se
alopetickd loziska, také vykazuje mirné zesileni kiize na obliceji.

Otoskopické vysetfeni ukdzalo mirny erytém ve zvukovodu, pritom-
nost nevelkého ceruminézniho vytoku hnédé barvy a zapach typicky
pro kvasinky.
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Provedli jsme cytologii a vysledky najdete na obrazku 2.

Otazka: Dokazete rozpoznat mikroorganismy zakrouzkované zelené,
fialové a oranzoveé?

Obrdzek 2: Vlysledky cytologického vysetreni
Odpovédi:
«» Fialovy kruh: neutrofil;
» Zeleny kruh: keratinocyt ($upiny);
« Oranzovy kruh: Malassezia.
Cytologie odpovidd vysokému vyskytu mikroorganismit rodu
Malassezia.

Vzhledem k tomu, Ze vysoky vyskyt Malassezif a bakterii ve zvukovodu
patii mezi sekunddrni prfic¢iny otitis externa, musime identifikovat

NIy

primdrni pricinu, abychom predesli opakovani problémi.

PODROBNEJSi POHLED
NA PACIENTKU

Pri diagnostikovéani primdrni pri¢iny otitidy, kterd Cali postihuje, ndm

pomuize napsat si seznam zdravotnich problém.

» Nedavny pocatek dermatologickych priznaki jako je alopecie ve sla-
binach a na ocase, spolu s alopetickymi lozisky na usnich boltcich;

+ Unava po zatézi a apatie;

« Osteoartritida;

+ Myxedém;

» Vysoky vyskyt Malassezii.

Otazka: Jaky dalsi krok v diagnostice je potfeba udélat?

Odpovéd: Protoze Cali patii mezi star$i psy a objevuji se u ni systémo-
vé klinické priznaky (alopecie/apatie), je potieba provést dalsi diagnos-
tické testy, a to na tvod hematologické a biochemické vysetteni krve.

Viz Tabulka 1, kterd uvadi pouze abnormalni vysledky testd, zbyvajici
hodnoty hematologie a biochemie byly v normaélnim fyziologickém
rozmezi.

Otazka: Co je potreba udélat na zakladé zjisténych abnormalit?

1. Provést ACTH stimula¢ni test;

2. Zmérit TSH;

3. Vysetfit krevni natér;

4. Provést supresni test s nizkou ddvkou dexametazonu (LDDST)?
Odpovéd: Zmérit TSH.

Klinické ndlezy v podobé alopecie, otitis externa, mirné neregenerativni
anemie, nizké celkové hodnoty T4 a zvyseného cholesterolu ukazuji
na moznou hypotyreézu.

Pii uvahach o otitis externa je vzdy dulezité projit mozné primar-
ni, sekundarni, predisponujici a udrzujici faktory onemocnéni
(PSPP). Imunitni poruchy spadaji do kategorie téch faktort, které mo-
hou vytvofit predispozici k onemocnéni. Bez 1é¢by se proto u pacientt
s imunologickymi poruchami vzdy vyskytuje zvy$ené riziko vzniku
otitis externa.

Také plati, ze i jind systémova onemocnéni mohou vykazovat Gcinky

zhorsujici funkci imunitniho systému mimo primého ptsobeni na kazi
jako primarni faktor.

Nezapomente vzdy vzit v Gvahu sir$i klinické pozadi onemocnéni, kdyz
pred sebou mate pripad otitis externa.

Test Results — Abnormalities Only

Name Resuit Units interval

Full Blood Count

WBC H 164 n10%L 60-15
RBC L 468 10%/L 5.00 - 850
HCT L 352 % 370 -55%50
Cholesterol H 106 mmol/| 28-813
Triglycerides H 230 mmol/| 034 - 197
Total T4 L <39 nmal/l 100 - 550

Tabulka 1: Abnormdlni hodnoty v krvi

HYPOTYREOZA A OTITIDA

Dermatologické priznaky patfi mezi nejcastéji pozorované klinické
poruchy u psit s hypotyreézou. Tento problém se podle studii ob-
jevuje az u 80 % nemocnych psi (Scott-Moncrieff, 2014). Hormony
stitné zlazy také hraji roli ve fungovani imunitniho systému (Mooney
a Shiel, 2012). To zvysuje nachylnost pacientii s hypotyre6zou k sekun-
dérnim infekcim.

TERAPIE CALI

Hypotyreézu lze tspésné lécit levotyroxinem, napiiklad priprav-
kem Forthyron (aktudlné jsou v nabidce tablety o sile 200, 400, 600
a 800 mcg).

Béhem dvou tydnt od zahajeni 1écby pripravkem Forthyron majitelka
Cali s potésenim konstatovala, Ze se ji vratila jeji dobfe zndma fena a ze
apatie, kterou pripisovala starnuti, zmizela. Dermatologické zmény se
mohou zlepsit az béhem 3 mésict. Majitelka o tom byla informovana,
takze je trpéliva a s lécbou své feny je spokojend.

Vysoky vyskyt Malassezii jsme zvladli lokalni terapii otitidy priprav-
kem Malacetic® Aural, ktery obsahuje kyselinu jable¢nou a octovou.
Vzhledem k t¢inkam pfipravku Fortyron se jiz u Cali neobjevily dalsi
epizody otitis externa.

SHRNUTI

Ackoli se mize stit, ze pacient prijde jako typicky prfipad izolované
otitidy, nikdy neni dobré ignorovat jeho ostatni problémy. Otitidu
muzeme Uspésné zvlddnout pouze tehdy, kdyz provedeme diagnostiku
primdrni pri¢iny onemocnéni a zaméfime se na systematické vysetreni
primdarnich, predisponujicich, sekunddrnich a udrzujicich faktort této
poruchy (Bensignor, 2021).
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Association) Publication Date: 2012 Pages: 63-85 DOI: 10.22233/9781905319893.8

Scott-Moncrieff, J. Catharine Book Chapter: Hypothyroidism Book Title: Canine and Feline
Endocrinology (Fourth Edition) Publisher: W.B. Saunders Publication Date: 2015 Pages: 77-135
DOI: 10.1016/B978-1-4557-4456-5.00003-1

Bensignor, Emmanuel Book Chapter: An approach to otitis Book Title: BSAVA Manual of Canine
and Feline Dermatology Publisher: British Small Animal Veterinary Association Publication Date:
9/1/2021 Pages: 143-149 DOI: 10.22233/9781910443811.19

Forthyron®.2. P

Uéinna latka: Levothyroxinum natricum
Forma: Ochucené perordlni tablety

s kfizovou ryhou

Indikace: Léc¢ba hypotyroidismu u psu.
Baleni: 200 mcg, 400 mcg, 600 mcg a 800 mcg. — 25 blistri*10 tbl.
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PREDSTAVUJEME NU.Q™
VET CANCER SCREENING TEST

»,Rakovina je v EU nejcastéjsi

pricinou umrti pst starsich dvou let*

A7 50 % vsech psu starsich 10 let

onemocni béhem svého zivota rakovinou.

CYMEDICA a Volition Veterinary

Az 50% vsech pst starsich 10 let onemocni béhem svého Zivota
rakovinou.

V EU zije priblizné 72 milionti psich domécich mazli¢ckd, odhaduje se,
Ze rakovina je ro¢né diagnostikovéna u 6 miliont z nich.

V¢asna diagndza rakoviny mize nejen pomoci zachranit psovi zivot, ale také
zlepsit kvalitu jeho Zivota a zajistit tak pro néj vice ¢asu straveného s jeho
majitelem.

Na rozdil od humanni mediciny, kde je screening nékterych druht ra-
koviny béznou zalezitosti (jde napiiklad o mamografii u rakoviny prsu,
kolonoskopii u rakoviny tlustého stieva a kone¢niku, HPV u rakoviny
délozniho ¢ipku), existuje v sou¢asné dobé na veterinarnim trhu jen
malo screeningovych testii rakoviny.

Mnoho pst je v soucasnosti diagnostikovano pouze v pripadé, ze se
neciti dobfe, a pti podezieni na rakovinu. I v takovém pripadé musi psi,
u kterych toto podezieni existuje, ¢asto podstoupit celou fadu vysetre-
ni, ktera mohou byt finan¢né ndkladnd, ¢asové naro¢na nebo pro zvife
bolestivd.

Douféme, ze se ndm podafi tuto situaci uvedenim Nu.Q™ Vet Cancer
Screening Test zménit. Jedna se o jednoduchy, levny a snadno pouzi-
telny screeningovy krevni test na bdzi ELISA. Je urceny pro pouziti pri
pravidelnych preventivnich prohlidkéch starsich pst (od 7 let) nebo
v pripadé, Ze u psa existuje podezfeni na rakovinu.

Muze byt pouzit také jako doplnujici test i v prubéhu Zivota mladsich
pst, kterym hrozi vyssi riziko vzniku rakoviny, jako jsou zlati retrivii,
boxefi, hladkosrsti retrivii, biglové, bernsti salagniCti psi, rotvajlefi,
west highland white teriéfi a shetlandsti ov¢aci.

Vétime, ze pouzivani screeningového testu Nu.Q™ Vet Cancer Screening
Test mize pomoci zefektivnit diagnosticky proces a zkratit dobu pred
stanovenim diagnozy, coz by umoznilo v¢asnéjsi zahdjeni 1é¢by.

Zefektivnéni diagnostického procesu je prinosem pro veterinar-

niho lékare, majitele zvifete i samotného psa. Jednodussi a rychlejsi

vvvvvv

majitelam vice kvalitné strdveného casu. Muize také poskytnout dalsi
cenné informace pro nasledny klinicky postup.

JAK FUNGUJE CANCER SCREENING
TEST?

DNA je v bunéé¢ném jadie zhutnéna do podoby nukleozomi, coz jsou
koralkové struktury tvofené DNA obtocenou kolem histonového pro-
teinového jadra.
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Kdyz ma pacient rakovinu, nukleozomy z rakovinnych bunék se uvolnu-
ji do krve a lze je mérit pomoci protilétek specifickych pro nukleozomy.

Meéfenim a analyzou nukleozomt muze nd$ screeningovy test Nu.Q™
Vet identifikovat pacienty, ktef{ mohou mit rakovinu. Tuto skute¢nost
je pak nutné potvrdit napiiklad biopsii nebo CT vySetfenim.

KLINICKE POZNATKY

»Ve studii provedené na vice nez 330 psech identifikoval
Nu.Q™ Vet Cancer Screening Test pri 100% specificité
74 % lymfomi a 89 % hemangiosarkomu pfi srovnanim
se zdravymi kontrolnimi psy. Dohromady se jedna pri-
blizné o tretinu pripadt rakoviny u psi.*

Studie byla prezentovana na kongresu Veterinary Cancer Society v roce
2020

.

Vzorky byly ziskany z veterinarni kliniky Texas A&M a z biobanky
amerického Oddéleni pro lé¢bu a diagnostiku rakoviny (DCTD)
Narodnich institutt zdravi (NIH).

.

Jednalo se o vzorky odebrané 134 normdlnim zdravym pstm,
127 psiim s lymfomem a 73 pstum s hemangiosarkomem.

.

V datovém souboru byli zastupci raznych plemen, hmotnosti a stddii
rakoviny.

.

Vzorky byly odebrany podle drive popsané predbézné analyzy pro
zachovani stabilnich hladin nukleozom.

Hladiny nukleozom(i byly u zdravych kontrolnich psi konzistentné nizké

Variabilita hladin nukleozom( u normalnich vzorku
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Hladiny nukleozomdi byly u psd s lymfomem
zvysené a u rliznych pacientt se lisily

Zvysené hladiny nukleozomi u psi
s lymfomem (LSA)
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ZPRACOVANIVZORKU

Odebrané vzorky pomoci biopsie mohou byt zpracovany v referen¢ni
laboratoti. Pro zpracovani krevniho vzorku:

« Pro presnost vysledkt testu by pacienti méli byt nalacno nejméné
4 hodiny.

+ Odebrand krev by méla byt zpracovana do 60 minut.

+ Odeberte 1-2 ml krve pouze z periferni zily.

» Okamzité krvi naplnte zkumavku s EDTA.

« Odstredujte vzorek v ordinaci pfi 3000-3500 oté¢kéach po dobu
5-10 minut.

+ Thned po odstredéni odeberte pipetou z vrchni Césti separované
plazmy 50 ul (mikrolitrti) vzorky a dejte ji podle navodu do kazety
Nu.Q Vet cancer sreening testu.

»Vérime, ze pouziti Nu.Q™ Vet Cancer Screening Test
muze pomoci zefektivnit diagnosticky proces, zkratit
dobu pred stanovenim diagn6zy a umoznit tak v¢éasnéjsi
zahdjeni 1é¢cby.

Zavedte Nu.Q™ Vet Cancer Screening Test jako souddst kazdoro¢ni
preventivni prohlidky starsich psti (od 7 let), nebo v pfipadé, Ze u psa
existuje vysoké podezteni na rakovinu.

Zvazte pouziti Nu.Q™ Vet Cancer Screening Testu i v prabéhu zivota mlad-
sich pst (od 4 let), kterym hrozi vysoké riziko vzniku rakoviny, jako jsou zlati

H3.1 Nukleozomy (ng/ml)

TPF (citlivost)

Hladiny nukleozom( byly u pst s hemangio-sarkomem
zvysené a u rliznych pacientt se lisily

Zvysené hladiny nukleozomi u psi
s hemangiosarkomem (HSA)

s

800
600

400
200

0 *

Zdravi psi

Psi s hemangiosarkomem

Nu.Q™ Vet Cancer Screening Test md vysokou specificitu
a citlivost pfi odhalovdni hemangiosarkomii

Hemangiosarkom

09 W

AUC = 97,6 %

89% citlivost pfi 100%
specificité

0 0.2 0.4 0.6 0.8 1

FPF (1 - specificita)

retrivii, boxeri, hladkosrsti retrivii, biglové, bernsti salasnicti psi, rotvajlefi,
west highland white teriéfi a shetlandsti ov¢aci.

.

Chcete-li se dozvédeét vice, navstivte nase webové stranky
https://cymedica.com/diagnostika-veterinarni-analyza-
tory-a-testy/imunologie/ nebo nds kontaktujte na adrese
info@cymedica.com.

Dostupnost: Testovaci kazetu je mozno zpracovat vyhradné v ele-
ment i+ pristroji dle ndvodu. Vysledek je do 6 minut.

Cenové dostupnost,

Spolehlivost: pti 100% specificité identifikuje 89 % hemangiosarko-
mu a 74 % lymfomt,

Rychlost: vysledky poskytuji vice ¢asu na optimalizaci lé¢ebnych
strategii.
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HYPERTYREOZA KOCEK
A MA PRAXE

Hypertyredza je v poslednich letech casto
zminovany problém u seniorskych kocek.

Jde o onemocnéni stitné zlazy, a to bud

unilaterdlni nebo bilateralni.

MVDr. Patricie Sepelakova Krobotova,
Veterinarni klinika Krobotovi, Silver Cat Friendly Clinic

]sou vsak popisovana ektopickd loziska, kterd nadprodukci hormont

ni hyperplazie §titné zldzy a asi jen u 1-3 % se mtize jednat o adenokar-
cinom §titné zlazy. V literatufe jsou zminky i o tom, ze u dlouhodobé
lé¢enych kocek s hypertyredzou dojde po delsim case k rozvoji adeno-
karcinomu z pavodniho adenomu.

V posledni dobé byla sledovana etiologie tohoto onemocnéni a velky
vliv bude mit krmivo a prostiedi. Nejedn4 se jen o pomér jédu v krme-
ni, ale i o slozky krmiva a typ krmiva. Séja s fytoestrogeny je jednou
ze slozek, kterd by mohla byt jednou z pti¢in. V prostiedi jde predevs$im
o chemikalie, a to bisfenol A, ftalaty nebo zpomalovace horeni.

Kocky k ndm prichazi s dost typickymi klinickymi ptiznaky pro hyper-
tyre6zu a to:

« Polyfagie

+ Hubnuti pfi zachovalém apetitu

» Nekvalitn{ matnd neupravena srst
Méné Castéji se setkdvame s dal$imi priznaky, které jsou:

« Palpovatelnd masa v oblasti §titné zldzy

» Vokalizace (pfedevsim v noci)

« Hyperaktivita

« Polyurie a polydipsie

» Zvraceni

» Prijem

» Tachykardie

« Tachypnoe

Kromé anamnézy je tedy dulezité provést podrobné klinické vysetie-
ni, odbér krve na biochemii, hematologii a T4. Dale vzhledem k véku
a moznym komorbiditdim zkontrolovat mo¢ nejen biochemicky, ale
i mikroskopicky a kocce je tfeba zmérit systolicky krevni tlak, a to ide-
alné Dopplerovskou metodou nebo HDO oscilometricky. Soucésti kli-
nického vysetteni by rovnéz mélo byt zaznamendni véhy zvifete a déle
vyhodnoceni Body condition score = BCS a to nejlépe v 9ti stupnové
skale (stupen 1 - 9) a Muscle condition score = MCS (stupen 1 - 4).
Tato hodnoceni ndm klinicky pomohou pri kontrolach zvifete a jeho
odpovédi na lécbu. U psil ¢asto pouzivany parametr TSH se standartné
u kocek nevyuziva pro potvrzeni diagnostiky hypertyredzy, a tak jej
v nasi praxi do vySetfeni nezahrnujeme. Tento parametr jsem pouzila
jen 2x, a to u kocky s nizkou hladinou T4, kde jsem diky TSH potvrdi-
la, Ze $lo o tzv. ,Euthyroid Sick Syndrom". Dal$im piinosnym testem
je Scintigrafie pomoci 99Tc, kterd je dilezita pro lokalizaci problému
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(unilaterdlni, bilaterdlni, ektopicky problém) a dale hlavné pro spoc¢itani
davky ozareni I 131 pro konkrétniho pacienta.

Na nasi klinice postupuji dle tzv. Guidelines pro hypertyreézu od ISFM,
kde jsou koc¢ky dle raznych parametrt rozdéleny do 6ti skupin a podle
nich je doporucen postup lécby.

SKUPINA 1 = Klinickd hypertyreéza, bez komorbidit, zvysend tT4 nad
referen¢ni rozmezi => 1é¢it

SKUPINA 2 = Klinickd hypertyredza, s nebo bez komorbidit, norm4lni
tT4 => za 2-4 tydny kontrolni vySetieni tT4, zvazit dalsi vySetreni jako
fT3 nebo scintigrafie

SKUPINA 3 = Bez klinické hypertyredzy, jen palpovatelnd stitna zla-
za, normalni tT4 => zatim nelécit, pravidelné kontroly klinicky a 1x
za 6 mésict kontrola tT4

SKUPINA 4 = Bez klinické hypertyredzy, zvysend tT4 => zatim nelécit,
za 2 tydny kontrolni tT4 a pokud pozitivni, tak pak hned 1é¢it, pokud
negativni, tak kontroly tT4 kazdych 6 mésict

SKUPINA 5 = Klinickd hypertyredza, nalez komorbidit(y), zvysena tT4
=> lécit hypertyredzu a soucasné i 1é¢it komorbiditu (y)

SKUPINA 6 = Bez klinické hypertyredzy, bez palpovatelné $titné zldzy,
zvySend tT4 => zatim nelé¢it, ihned zopakovat test tT4 (eventuelné
v jiné laboratoti), pokud opét pozitivni, tak 1é¢it, pokud negativni, tak
zopakuj krevni test na tT4 za 6 mésict

Castymi komorbiditami u nas na klinice jsou chronické selhani ledvin
a onemocnéni srdce. To je diivod, proc je tieba i pravidelné medikované
pacienty kontrolovat. Jde o to, Ze hypertyredza je velky ,maskovatel
takovychto obtizi. Selhdni ledvin a ani onemocnéni srdce neni vylu-
¢ujici pro zahdjeni medikace. Naopak u téchto pacientu je treba lécit
i hypertyreézu, aby nedochazelo k progresi komorbidit.

V prvotnim vysetfeni se setkdvdm se zvySenymi jaternimi parametry,
ale ledvinné parametry casto zvy$ené nejsou anebo jsou jen lehce.
Po zapocaté terapii dojde k stabilizaci metabolismu (jiz neni pfemrsté-
ny, a tudiz v ledvindch neni hyperfiltrace), a tim pddem jsou teprve
nyni vysledky krevnich testit pro ledviny divéryhodné. Zde pak casto
odhalim souc¢asnou komorbiditu v podobé CKD, u kterého je pak tfeba
provést tzv. staging pro dalsi terapii a i prognézu. Zvyseni jaternich en-
zym je ndsledkem zvy$eného intracelulairniho metabolismu, coz tedy
nemusi znamenat poskozeni jater a ¢asto tedy u spravné medikovaného
pacienta se tyto hodnoty upravi do normy.

Nejde se v$ak spoléhat na typicky klinicky obraz, ktery nas povede k po-
dezfeni na hypertyre6zu. V mé praxi jsem jiz méla kocky s BCS 7-8/9
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a i tyto mély pomalu se rozvijejici hypertyreézu. U jedné z nich jiz byly
zjevné diskrétni zmény i v echokardiografii a méla jen mirné zvysenou
hladinu tT4 v krvi a po dikladném posouzeni u ni doslo k poklesu BCS
proveden kontrolni krevni test na tT4 a doslo opét k dalsimu mirnému
zvysSeni. Kocka byla zafazena do skupina 4 a zacala byt lé¢ena tableto-
vym thiamazolem ve specialité Felimazole® 1,25 mg (Dechra) 2 x denné.

Na tomto pacientovi jsem chtéla poukazat na dilezitost vysetteni tT4
a jeho zarazeni jako standardniho méfeného parametru u vysetieni krvi
seniorskych kocek.

U kocek s pozitivnim proBNP se dd predpokladat, ze by po nasazeni
1é¢by thiamazolem a stabilizaci hypertyredzy, by mohlo dojit k norma-
lizaci hodnot proBNP. Tyto kocky je zapotiebi pravidelné monitorovat
nejen na lécbu hypertyredzy, ale i na mozné onemocnéni srdce.

Jaké jsou moznosti lécby a jakou 1é¢cbu uzivam na nasem
pracovisti?
Moznosti 1é¢by obecné jsou:
+ Chirurgické
o Thyroidektomie
« Nechirurgické
o Dieta
o Terapie ozarenim 1131

o Thiamazol (synonymum Metimazol)

Thyroidektomie je mozna v pripadé stabilniho pacienta a tento nesmi
mit ektopické lozisko, jinak by nedoslo k vyléceni. Nejvétsim rizikem
operace je soucasné ndhodné odejmuti pristitnych télisek a tim rozvoj
iatrogenni hypoparatyredzy. Navic jde o velmi slozity chirurgicky vy-
kon a nékdy je i obtizné najit pracovisté, které je schopno tento zakrok
provést.

Dieta je dle mych zkusenosti velmi ziidka dobrou volbou, a to zejména
kvuli dvéma aspektm.

1) Kocka vétsinou neni doma sama. Dost ¢asto se jednd o domdcnost,
kde se vyskytuje vice kocek, a tam je velky problém pro majitele, jak
vyresit oddélené krmeni zdravé a hypertyre6zni kocky, aby u zdravé
kocky nasledkem diety na hypertyreézu nedoslo k rozvoji iatrogenni
hypotyreézy.

2) Predvedeni kocky na vysetteni jiz v pokrocilejsim stddiu onemocné-
ni, kde je hladina tT4 jiz dosti vysoka, a podle mych zku$enosti u velmi
vysokych hodnot tT4 tato dieta neni dobrou volbou. Zde se je tfeba
rozhodnout mezi radioterapii a thiamazolem, coz je zévislé na moznos-
tech klienta. U mych pacientl nasazuji tuto dietu jen v pripadé, kdy
je hladina tT4 lehce nad referen¢nim rozmezim. Zde se zda efektni,
ale i tak se jednd jen o docasny efekt a vétsinou je ¢asem treba kocku
postupneé prevést na jinou terapii.

Radioterapie I131 je uvddéna jako terapie volby pro toto onemocnéni,
protoze eliminuje hyperplastickou tkan a v pripadé ektopického loziska
eliminuje i toto lozisko. Nevyhodou této terapie je horsi dostupnost
v nasich podminkach. Klinika, kterd toto poskytuje, je podle dostup-
nych informaci Veterindrni klinika Hefmantiv Méstec. Nasledné to
muze byt i cena, kterd je v fddech desitek tisic korun za radioterapii.
Nékterym majitelim muze vadit odlouceni od kocky, ta musi byt do-
¢asné izolovdna a monitorovéna.

Thiamazol je proto na nasi klinice vétsinou lékem volby pro toto
onemocnéni. V zahrani¢ni literatufe se jesté dozvite o moznosti pou-
zivani karbimazolu na hypertyreézu. Ten viak v Ceské republice nenf
dostupny a jde vlastné jen o prolécivo, ze kterého se metabolickou
preménou vytvori thiamazol. Obecné se da ocekavat, ze u thimazolu
pri sprévné nasazené ddvce, dojde k dosazeni euthyroidniho stavu
za 2-3 tydny. Ja nejcastéji pouzivam tabletovou formu ve specialité
Felimazole® (Dechra). Drive jsem nasazovala ddvku 2,5mg 2x denné,
ale na zdkladé novych poznatka a informaci ze zahrani¢nich zdrojd,
nyni za¢indm na dévce 1,25 mg 2x denné. Nasledné se za 2—4 tydny
provede kompletni rozbor krve. Pokud nebyl dosazen euthyroidni stav,
tak zvysuji davku na 2,5 mg 2x denné. Nevyhodou tablet je ne vidy
kooperace pacienta prijimat tablety a dile nemoznost délit tablety kvuli

bezpec¢nosti k majiteli a prosttedi. Dalsi aplika¢ni formou je moznost
tzv. transdermdlnich masti na vnitfni stranu boltce pfipravenych ma-
gistra liter ve spravném nosici. Zde je hlavni nevyhodou nutnost pouziti
rukavic majitelem, ktery tento pripravek aplikuje a jde o individudlné
pripravovany lé¢ivy pripravek. Posledni aplika¢ni formou je suspenze
s thiamazolem, kterd se davd per os a nékdy je lépe sndsena kockami
a lze lépe titrovat ddavku daného léku. Mezi nezddouci G¢inky této Gcin-
né latky patfi facialni dermatitida, nauzea, vomitus, elevace jaternich
enzymd, leukopenie, trombocytopenie a anémie. Vétsinou vsak jde
jen o transientni stav. Pokud by v$ak nezadouci ucinky pretrvavaly, tak
se musi terapie thiamazolem prerusit a je téeba volit jiny terapeuticky
postup. Obecné tento stav neni zavisly na davce a ani na formé poda-
ného lé¢iva. J4 jsem si toto potvrdila u 2 kocek, které mély nésledkem
podéni thiamazolu facidlni dermatitidu a nestacilo ani snizeni davky
a ani zména aplika¢ni formy.

Cena téchto preparati je pro majitele prijatelnd, protoze je rddové
kolem nékolika set korun. U nds na klinice je tedy tato lécba metodou
volby pro nase pacienty, ale az po diikladném prokonzultovani vSech
moznosti s majiteli zvitete.

Obecné v mé praxi dochdzi rok od roku k ndrtstu zdchytu pacientt
v fadu jednotek. Do konce roku 2020 jsme méli ro¢né zachycenou
tak 1 maximalné 2 hypertyreézy. Od roku 2021 doslo k narustu, a to
na 4 nové zachycené pacienty s hypertyreézou za 1 rok. Toto je hlavné
diky relativni jednoduchosti vy$etfeni v ,in-house” laboratorich a jiz
akceptovatelné cené vysetreni majitelem. Pramérné tedy mame na me-
dikaci thiamazolem 8 kocek za rok.

Autorka ¢lanku cerpala informace také z https://journals.sagepub.com/
home/jor.
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HYPOTYREOZA PSU
A SOUCASNOST

Endokrinni onemocnéni podminéné
nedostate¢nou produkci thyroidnich

hormoni (tyroxin, trijodtyronin)

je stale urcitou vyzvou.

MVDr. Tomés Fiala - AAVet

Vzhledem k velice dobré dostupnosti levotyroxinu na trhu a védomi,
Ze 1é¢ba témito prepardty nijak neskodi, je medikace relativné ¢asta
i u euthyroidnich stavii. Rizikovym mistem byva diagnosticky man-
agement choroby i pfes (nebo mozna i proto) vyrazny pokrok v pri-
strojovém vybaveni nasich laboratofi. Uz prvotni vyhodnoceni snizené
hladiny celkového tyroxinu ¢asto vede k nasazeni medikace, bez ohledu
na zvazeni moznosti druhotného snizeni koncentrace celkového ty-
roxinu v obdobi chronického stresu (nemoci) nebo chronické medikace
urcitymi lé¢ivy (napt. kortikoidy, fenobarbitalem apod.). Nizsi hladina
muze byt i fyziologickd u nékterych plemen a star$ich psa.

Y.

dukce $titné zlazy tyroxinu (T4) a trijodtyroninu (T3), divodem
je imunitné zprostfedkovana destrukce $titné zlazy (tyreoiditida)
nebo idiopaticka atrofie $titné zlazy (teorie: nasledek findlniho stadia
tyroiditidy)3. Oboustranné neoplastické postizeni $titnice vede k pri-
znakam hypotyredzy az v pozdnich stadiich (30-40%)27 nebo viibec.
Hypotyreéza sekundarni (deficit TSH), tercidlni (deficit TRH) nebo
kongenitélni (geneticky defekt) je raritni, v literature jsou popsané
jednotlivé kasuistiky7-14. Vzhledem k velmi vysokému vyskytu hypoty-
reézy v liniich nékterych plemen je velmi pravdépodobna geneticka
predispozice k tyreoditidél56. Mezi rasy s ¢astym vyskytem patfi zla-
ty retrivr, labradorsky retrivr, hovawart, boxer, kokrspanél, greyhound,
anglicky buldog, némeckd doga, dobrman, jezev¢ik, mastiff, rotwailer,
sibifsky husky, border kolie, maltézsky pin¢, vymarsky ohaf, sharpei,
dalmatin a brazilska fila 1234,

S manifestaci onemocnéni se obvykle setkavame ve stiednim véku 134,

PRIZNAKY se rozvijeji postupné a progreduji v ¢ase. Pocatky tinavy
nebo apatie si majitelé nedokazi pfi prvni navstéve presné ¢asové zara-
dit, ale udavaji minimalné tydny az mésice. Casto si uvédomi souvislosti
se zménou chovéni az po nasazeni medikace a vyrazném oziti psa. Psi
inklinuji k obezité (40%) a dominuje u nich lenivost az apatie, neo-
chota k fyzickym vykonums3430,

6 letd hypotyredzni fena BSP s opakovanymi projevy obstipace.

Casté jsou kozni anomalie (40-60%) zahrnujici ztratu srsti na namaha-
nych mistech (oblast sterna, loktd, ocasu), bilaterdlni symetrickd, ne-
svédivd alopecie s nachylnosti k hyperpigmentaci, kvalita srsti je $patna
= chlupovy porost muZe asociovat §ténéci srst (persistentni telogen).

Dalsi problémy jako atrofie mazovych zldz, hyperkeratéza, Supinaténi
az suchy mazotok jsou dtisledkem snizené koncentrace mastnych kyse-
lin a prostaglandinu E2 v kdzi3.

Imunosuprimacni efekt choroby miize byt spojen s nachylnosti ke koz-
nim bakteridlnim infekcim (pyodermie, folikulitida, impetigo, externi
otitidy) nebo k malasseziovym komplikacim a k demodikdze3.

Neurologické projevy se mohou projevovat samostatné nebo jako
soucdst celkového postizeni vicero organovych systému. Symptomy
mohou progredovat dlouhodobé nebo nastoupit akutné.

Pric¢iny dysfunkci jsou opét multifaktoridlni (akumulace mukopolysa-
charidt, demyelinizace ndsledkem poskozeni metabolismu schwano-
vych bunék, vaskuldrni postizeni, naruseni transportu latek v axonech,
imunitné mediované pric¢iny)3.

Periferni neuropatie mohou byt spojeny s projevy: intolerance k na-
maze, slabost, ataxie, kvadriparéza/ paralyza, deficity propriorecepce,
snizeni odpovédi spindlnich reflext; mono/multifokdlni postizeni
nervu facialis, vestibulocochlearis, trigeminus; laryngedlni paralyza,
megaesophagus, krykofaryngedlni achalazie3.

Na centrdlnich neuropatiich se mohou dile spolupodilet zmény
lipidového metabolismu (hyperlipidémie, hypercholesterolémie)

RTG abdomenu 6 leté feny hypotyreézni feny BSP s projevy obtizné defekace
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a atheroskleréza. Popsédna je pozitivni odpovéd na medikaci levoty-
roxinem u centrdlni vestibuldrni dysfunkce 15. Mozny je negativni vliv
u epilepsie (efekt na excita¢ni a inhibi¢ni neurony ovliviujici aktivitu
zéchvati)16.18,

Myxedém koma (myxedémové kéma) patfi mezi raritni piipady se
symptomy tézké slabosti, hypotermie, bradykardie, hypotenze, hypo-
ventilace, hyperlipidémie, hypercholesterolémie, neregenerativni
anémie (hypoglykémie, hyponatrémie, hypoxie), spolu s pozorovanim
klasiky ,tragického vyrazu obliceje”3.17.

Chronické zmény v energetickém metabolismu svalu vedou k struk-
turdlnim zméndm (nemalinové inkluze, progresivni prevaha svalovych
vlaken typu I, subsarkolemdlni akumulace abnormalnich mitochondrii,
dalsi zmény degenerace svalovych vldken). Obraz doplnuje signifikantn{
zvyseni sérové aktivity kreatinkindzy, aspartataminotransferazy a laktat
dehydrogendzy. Déle byl prokdzan sniZeny obsah volného karnitinu
ve svalovych vlaknech19.

Nejasna zustava souvislost hypotyreézy s myasthenii gravis s predpo-
kladem kiizové reakce protilatek proti acetylcholinovym receptoriim
s tyroidnimi antigeny nebo naopak (souc¢dst imunitné mediovaného
polyglanduldrniho postizeni ILtypu)20.

Hypotyreéza u pst indukuje anomalie v elektromechanické srde¢ni
funkci - EKG: nizséi srde¢ni frekvence, snizend amplituda P a R vlny,
echokardiografie: zvétseni objemu levé komory (vétsi levokomorovy
systolicky diametr), prolongace preejekéni periody, zmenseni levé
komorové stény v pribéhu systoly, zesileni mezikomorové prepazky,
snizeni frak¢niho zkrdceni. Zmény jsou reversibilni po medikaci
levotyroxinem?!.,

Relativné ¢astym problémem mohou byt zazivaci potize (zdcpa x pri-
jem), které ustupuji po medikaci?22.

V soucasnosti v huménni mediciné probihd vyzkum vlivu stfevniho mi-
krobiomu a funkce $titné zlazy. Zajimavé jsou studie ukazujici na sou-
vislost uréitych imunitné mediovanych chorob $titnice u lidi s alteraci
mikrobiomu (pfitomnost uréitych druht bakterif)23.24. Pravdépodobné
se v budoucnu dockdme zajimavych souvislosti i ve veterindrni
mediciné.

Hypotyredza se prezentuje u nekastrovanych fen reprodukénimi
problémy (prolongace interestralntho intervalu az vymizeni cyklu,
nerozpoznatelnd fije, delsi estrdlni krvaceni, galaktorhoea, komplikace
v brezosti vedouci k odimrti plodu, prolongace porodu, poporodni
vys$$i umrtnost $ténat, nizka porodni hmotnost)3.

KLINICKE VYSETRENI kazdého pacienta by mélo zahrnovat
i palpaci krku. Casné chirurgické odstranéni tyroidealniho karci-
nomu muze byt kurativni.
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feny plemeny beagle

LABORATORNI PROFILOVE ZMENY jsou nespecifické. Casto se
setkdvdme s neregenerativni anémii (normocytérni, normochromni),
hypercholesterolémii a hyperlipidémii. Méné Casto s elevaci ALP, ALT
(LDH, AST). Nalezy v moci jsou vét§inou normdlni34.

Méfteni celkového tyroxinu (cT4) je pouze po¢ate¢nim prvkem diagnos-
tiky. Pokud hladina cT4 se nachézi v horni poloviné fyziologického
rozmezi, je hypotyreoza vyloucena. Vysledek u klinicky suspektnich
jedinct u spodni hranice normy hypotyreézu nevylucuje, ale je tieba
potvrdit nemoc bud nizkou hladinou volného tyroxinu (vI4) nebo
vysokou hladinou tyroidstimula¢niho hormonu (TSH). Vzhledem
k tomu, Ze 20-40% hypotyreéznich psit maji TSH normalni 2526, fidime
se zasadou potvrzeni diagnozy pri soubéhu dvou prokazatelnych
zmén v hormondlnim profilu ¢T4, vIT4, TSH za soucasné klinické
prezentace symptomu. Diagnézu pii klinickych projevech klinickych
projevech hypotyreézy a nizké hladiné cT4 vzdy potvrdime soucasnou
zménou koncentrace vI'4 nebo TSH. Témito pravidly bychom se méli
vzdy ridit, abychom v budoucnu nebyli vystaveni otdzce, zda pacient
hypotyreézu opravdu mé nebo ne. V praxi se setkdvime prakticky se
tfemi modelovymi situacemis?.

Pokud pes ma zjevné klinické priznaky a hladina cT4 je nizkd a soucas-
né vI'4je v nizké koncentraci a TSH ve vysoké, je diagnéza jednoznacnd
a zahdjime medikaci levotyroxinem = onemocnéni je jisté.

Druhym modelovym pfipadem je pacient bez klinickych pfiznakd, ale
pfi preventivnim testu zjistime nizkou hladinou c¢T4. Tohle je situace,
kdy bychom méli hlavné myslet na nontyroidéalni ptvod nizké hladiny
cT4 a pétrat po pravé pri¢iné (anamnestickd medikace, jiné onemocnéni
s chronickym dopadem na organismus). Celkovy tyroidalni laboratorni
profil v¢etné stanoveni protilétek proti tyreoglobulinu a opakovaného
stanoveni ¢cT4 ndm muze pomoci odli$it pocate¢ni stadium tyroiditidy.
Pokud hladiny méfenych parametrt budou normélni, je pravdépodob-
né nontyroiddlni onemocnéni.

Treti modelovou moznosti je klinicky suspektni hypotyreéza s normal-
ni hladinou ¢T4 (dolni polovina fyziologické normy). V tomto pripadé
v prvnim kroku se snazime vyloucit nontyroidalni pficinu. V druhém
kroku stanovime znovu c¢T4 spolu s vI4 a TSH. Pokud sniZena hladina
cT4 je podporena soubéznym prikazem snizeni vI4 nebo vyssi hodno-
tou TSH, je hypotyredza potvrzena a zahdjime medikaci.

Také se ridime zasadou ,jeden test = zadny test“, tedy pokud ovéru-
jeme snizenou hladinu cT4 v externi laboratofi stanovenim vI4 a TSH,
spolu s témito parametry znovu stanovime i cT4.

ZOBRAZOVACI METODY maji svou nezastupitelnou roli v charak-
teristice patologif krku.

Sonografie pro svou dostupnost je hlavnim ndstrojem pro posouzeni
morfologie $titnice a kr¢nich patologii (vyzaduje pouziti vysokofrek-
venc¢ni sondy). Zaroveft ndm umoznuje relativné snadny kontrolovany
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11 letd hypotyredzni fena plemene beagle s oboustrannym karcinomem
Stitnice

tenkojehelny odbér pro cytologii. Zdravd stitnd zlaza se jevi jako ho-
mogenni, dobfe ohranicend struktura s hyperechogennim pouzdrem,
ve srovndni s okolnim svalstvem je tkan mirné hyperechogennéjsi.
Na transverzalnim prafezu ma ovalny az trojahelnikové deformovany
tvar, longitudindlné je podlouhld s ovalné zaoblenym kranidlnim kon-
cem a uz$im ocasnim koncem, ¢asto Ize rozpoznat i mensi hypoecho-
genéjsi kulatou strukturu kranidlniho pristitného téliska. Orienta¢nimi
body pro nalezeni obou laloki $titné zlazy jsou medidlné umisténa
proximdlni pradusnice, laterdlné spolec¢na karotida, ventralné umistény
musculus sternothyroideus a vlevo dorzalné umistény jicen.

Scintigrafie mize charakterizovat $titnou zldzu i z hlediska funkce
(srovnanim koncentrace pertechnetatu ve $titnici (T) a priusni slinné
zlaze (S), pomér T/S) a rozlisenim nontyroidalni priciny od hypotyredzy.
Také se mize pouzit k odliseni sekundarni a tercidlni hypotyredzy, kdy
opakovany scintigram po tfidennim podavani TSH vykaze charakteris-
tiky normalni $titné z14zy3.28. V Ceské republice je pracovisté scintigrafie
na veterindrni klinice v Hefmanové Méstci (MVDr. Jakub Plachy).

RTG, CT, MRI jsou metody dulezité pro stanoveni rozsahu patologii
a management komplikovanéjsich stavi2s.

TERAPIE zahrnuje perordlni hormondlni substituci pomoci levoty-
roxinu sodného v pocate¢ni davce 0,02 mg/kg dvakrat denné. Pri
obezité by mél byt vypocet davky vztazen k odhadu idedlni hmotnosti
(optimalni télesné kondici). K medikaci je nejvhodnéjsi uptednostnit
veterindrni preparaty s ohledem na konstrukei k optimalni vstiebatel-
nosti 1é¢iva. Lék se podava na lacno, pfi podavani v jidle mize byt
vypoctend ddvka podhodnocend z davodu vys$si biologické bariéry
ve vstrebatelnosti.

Klinické zlepseni probihd rychle, prakticky okamzité vzrista fyzicka
aktivita. Rychle odeznivaji nervosvalové anomdlie a zazivaci potize.
Dermatologické zmény mizi v prabéhu tydnti az nékolika mésicti30.

Laboratorni kontrola terapeutické hladiny cT4 se v soucasnosti dopo-
rucuje po 4 tydnech od zahdjeni medikace, s odbérem v dobé 4-6 hodin
od podéni 1éku, bez zmén ve standartnim chovéni/pristupu (zvite je
najedeno, podani léku doma probéhne v obvyklou hodinu s obvyklym
chovanim)30. Dévkovdni se upravuje zhruba jednou mési¢né do stabili-
zace hladiny cT4 v horni poloviné fyziologického rozmezi. Standartné
v monitoringu je dostate¢na kontrola pomoci stanovenim hladiny ¢T4,
kontrola dalsich parametr neni nutna30. Po dosahnuti optimalni kon-
centrace cT4, je dostate¢ny kontrolni monitoring 1-2x ro¢né. U majite-
16, ktefi z vaznych diivodt nemohou Iék dlouhodobé podavat 2 x denné,
1ze nékolik mésict po stabilizaci (poddvani levotyroxinu v 12 hodino-
vém intervalu) zkusit prechod na podavéani jednou denné. V tomto
pripadé se hladina cT4 kontroluje v dobé pied podanim obvyklé davky
(,prepill“); hladina ¢T4 kolem 20 nmol/l a vyssi indikuje pfiméfenou
lé¢ebnou kontrolu onemocnéni, pii hladiné c¢T4 pod 20 nmol/l by se
medikace méla vratit do 12 hodinového intervalu30.
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ABY SE PSI CITILI DOBRE
— ZAVSECH OKOLNOSTI

ANAMNEZA:

Luna je pétileta kastrovana fena kiizence. Na kliniku byla prijata kvili

+ nesvédivé symetrické alopecii,

+ hyperpigmentaci a

o vyraznému narustu hmotnosti z 30kg na 40kg béhem nékolika
mésica.

Jeji apetit je normalni az lehce snizeny. Luna hodné spi a predevs$im

béhem prochdzek ma viditelné problémy s fyzickou zatézi. Nema

zdjem hrdt si s jinymi psy.

KLINICKEVYSETREN!I:

+ Celkovy stav: stfedné zhor$eny
+ Télesna kondice (BCS): 8/9
+ Teplota: 38,0 °C

« Kuze, srst: matn4, s oboustrannou alopecii, hypotrichéza, hyperpig-
mentace v oblasti pleci

o Sliznice: svétle rtizové, vihké; kapilarni navrat okamzity; kozni rasa
se rychle vyrovna

o Poslech srdce: srde¢ni frekvence: 120/min, pulz je pravidelny, srde¢-
ni ozvy ohrani¢ené, intenzivni, neni slysitelny zadny Selest

+ Poslech plic: normélni; dechovd frekvence: 28/min

« Palpace bricha: nebolestivé a mékké

o Podkozi je hodné téstovité. Existuje podezreni na edematézni zmé-
ny po celém téle, které jsou vyrazné i v oblasti obliceje (myxedém).
Jednd se o tzv. non-pitting edema, kdy neni mozné udélat tlakem
prstu v kazi dalek.

LABORATORNI VYSLEDKY

Byl proveden rozbor krve a mo¢i (tabulka 1). Vzhledem k problémam
s fyzickou zatézi, mirné neregenerativni anémii, zvysené hladiné
lipida v krvi a tvorbé edémi je stanoven profil §titné zlazy (tabulka 2).

Profil stitné zlazy

TT4 55 1,0 -4,0 pg/dl
T4 (dialyza) <023 0,47 -3,12 ng/dl
cTSH 1,15 <0,5ng/ml

Tab. 2: Profil $titné Zldzy
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Spojeni hypotyredzy

a hypoadrenokorticismu
— Schmidtiv syndrom.

Pripadova studie ,,Luna“

Dr. med. vet. Astrid Wehner a Deborah Dobosz

Vzhled psa vyrazné ukazuje na hypotyreézu. Svédci o ni také zvySena
hodnota TSH a sniZeny volny T4. Celkovy T4 je vSak zvysSeny. Aby
bylo mozné provérit pripadné zvyseni hodnoty TT4 vlivem protilatek,
je proveden také test na protilatky proti tyreoglobulinu, T4 a T3 (ta-
bulka 3).

Protilatky v % Referencni rozmezi
vV %

Protilatky proti 254 0-35
tyreoglobulinu
Protilatky proti T4 17 0-20
Protilatky proti T3 2 0-10

Tab. 3: Dodatecny test na protildtky

Protilatky proti tyreoglobulinu jsou vyrazné zvysené. Tim se vysvét-

luje vys3si koncentrace TT4.

Dialyza pro urceni fT4 umoznuje protilatky oddélit. Kombinace zvyse-
ného TSH a snizeného fT4 potvrzuje hypotyredzu.

Je zahdjena léc¢ba levothyroxinem (Forthyron®) v ddvce 10 pg/kg dva-
krat denné peroralné.

Kontrola po 8 tydnech:
Majitelka uvadi, Ze se celkovy stav Luny vyrazné zlepsil. Télesnd hmot-
nost se snizila o 4 kg a Luna obecné projevuje vice zajmu o ostatni psy.

Pii klinickém vysetfeni je Luna ¢ild a pozorna, myxedém zmizel. Stav

srsti se zlepSuje a na mistech s alopecii je zfetelny pocinajici riist srsti.

Za tcelem laboratorni kontroly substitucni 1é¢by je urcena hodnota
TSH v kombinaci s fT4 (tabulka 4). Vzhledem k prokdzané tvorbé
protildtek predpokladdme dalsi zkresleni koncentrace TT4. Proto se
zavadi fT4.

Vyrazny pokles TSH na hodnoty v dolni poloviné rozmezi a koncen-

trace fT4 v horni poloviné rozmezi potvrzuje i z hlediska laboratorni
diagnostiky dobré nastaveni [écby.

Profil stitné zlazy

T4 (dialyza) 2,23
cTSH 0,13

0,47 - 3,12 ng/dI
<0,5ng/ml
Tab. 4: Profil stitné ZIdzy 8 tydn(i od zacdtku lécby
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Hematologie

Hematokrit 0,32 0,35-0,581/1
RBC 4,39 55-93x1012/
Hemoglobin 6,8 7,45 - 12,5 mmol/I
it gy el o n;:;)exnl?:iilvsr\f :::Smii
Leukocyty 8,84 5-16x 109/
Neutrofilni granulocyty 4,91 3-9x109I
Lymfocyty 3 1-3,6x109I
Monocyty 0,54 0,04 - 0,5 x 109/1
Eozinofilni granulocyty 0,39 0,04 -0,6 x 1091
Celkova bilkovina 65 55-76 49/l
Albumin 40 32-44¢/l
Cholesterol 12,3 3,51-9,51 mmol/I
Triglyceridy 6,11 0,31 -2,83 mmol/I

Specifickd hmotnost 2 U S

L. 1,031 o dobre koncentrované
moci ..
moci
UP/C 0,06 <0,5

Interpretace zavisi na zpU-
sobu ziskani vzorku moci
ana USG.

Protein: +,

Testovaci prouzek Leukocyty: +

Tab. 1: Vysetfeni moci a krve

Davka pripravku Forthyron® 10 pg/kg dvakrat denné tak zistava
stejnd. Dalsi kontrola $titné zlazy je naplanovana za 4—6 mésicu.

Kontrola po 6 mésicich:
Majitelka uvadi, ze Luna béhem poslednich nékolika tydnt vykazuje
hyporexii, epizody priijmu a opétovné problémy s fyzickou zatézi.

Pri klinickém vysetieni se Luna jevi lehce utlumend. Bficho je mirné
citlivé a napjaté. Luna aktudlné vazi 32 kg. Ostatni parametry klinické-
ho vysetfeni jsou v normé.

Vzhledem ke gastrointestindlnim symptomiim je provedeno hemato-
logické vysetteni (tabulka 5). To prokdzalo neregenerativni anémii,
lymfocytézu, hypoproteinémii, hyponatrémii a hyperkalémii.
Dehydratace neni patrna.

Dal$im krokem je zjisténi bazdlni hladiny kortizolu (tabulka 6). Je
provedena také fekalni flotace (detekce méchovct a tenkohlavci) ze
smésného vzorku trusu. Vysledek je negativni.

Organy v dutiné bfi$ni se béhem sonografie jevi fyziologicky, nadled-
viny vSak nejsou zjistitelné.

Specialni vysetieni
Bazalni kortizol <0,1 0,9-4,5 pg/dl

Tab. 6: Kontrola krve po 6 mésicich od zacdtku lécby

Soubézny vyskyt anémie a hypoproteinémie miize znamenat pfitom-
nost gastrointestinalniho krvéaceni. Absence stresového leukogra-
mu (lymfocytéza) u nemocného psa miize svéd¢it o hypoadrenokorti-
cismu. Toto podezieni se tyka i elektrolytové nerovnovahy.

Velmi nizky bazalni kortizol svéd¢i o tom, Ze se s velkou pravdépo-

dobnosti jedna o hypoadrenokorticismus.

Hematologie

Hematokrit 0,34 0,35-0,581/1
RBC 4,95 55-9,3x1012/I
Hemoglobin 74 7,45 - 12,5 mmol/I
MCH 1,49 1-1,4fmol/l
Mcv 69,3 58-71fl
MCHC 21,2 19-21 mmol/I
Retikulocyty ] o n:r:ge);\:r)agiilvsr\:l’é::émii
Leukocyty 9,61 5-16x 1091
Neutrofilni granulocyty 4,64 3-9x109I
Lymfocyty 4,3 1-3,6x109I
Monocyty 0,34 0,04-0,5x 1091
Eozinofilni granulocyty 0,32 0,04 -0,6 x 109/I
Trombocyty 321 150 - 500 x 10%/I
Celkova bilkovina 49,3 55-76 49/l
Albumin 29,1 32-44¢9/l
Sodik 139 146 - 165 mmol/I
Draslik 59 3,5-5,6 mmol/I
Testovaci prouzek 104 100 — 124 mmol/I
Vapnik 2,5 2,2-2,8mmol/Il

Tab. 5: Kontrola krve po 6 mésicich od zacdtku lécby

Opétovné je stanovena lékovd anamnéza, vyslovné je zjistovana pred-
chozi 1é¢ba nesteroidnimi antiflogistiky (zejména gastrointestindlni
krvaceni) nebo glukokortikoidy (i lokalni). S vyjimkou pripravku
Forthyron® nebyly podévany zadné dalsi 1éky. Je proveden ACTH sti-
mulacni test (Cosacthen®) (tabulka 7).

Stimulace neni moznd. Dodate¢né je zjistovain endogenni ACTH
a aldosteron pro lepsi klasifikaci hypoadrenokorticismu, ackoliv na za-
kladé elektrolytové nerovnovahy jiz existuje podezieni na primarni
hypoadrenokorticismus.

Endogenni ACTH je silné zvysSeny, coz svéd¢i o primarnim hypoadre-
nokorticismu. Nerovnoviha elektrolyta svéd¢i o nedostatku minera-
lokortikoidd, spolu s nizkymi koncentracemi aldosteronu.

Nedostatek glukokortikoidii se 1é¢i udrzovaci davkou predniso-
lonu (0,5 mg/kg) jednou denné peroralné a nedostatek mine-
ralokortikoidd pripravkem Zycortal®, a to davkou 1,5 mg/kg s.c.
Vzhledem ke stabilnimu klinickému stavu neni nutné Lunu hospitali-
zovat. Lécba pripravkem Forthyron® pokracuje.

Endogenni
T

Referen¢ni  0,9-4,5 bazalni: 0 — 393 pmol/I 9-67,7
rozmezi pg/dl  stimulovany: 82 - 859 pmol/l  pmol/ml
Bazalni <0,1 <20 670

Stimulovany 01 <20

(za1h)

Tab. 7: ACTH stimulacni test se stanovenim endogenniho ACTH

HERRIOT |29



MALA PRAXE

Kontrola 14 dnt po 1. injekci pfipravku Zycortal®:

Majitelka uvadi, Ze se kondice Luny vyrazné zlepsila. Neobjevil se
z4dny dalsi pripad prijmu a zvysil se také Lunin apetit. Mozné vedlejsi
ucinky 1é¢by, jako jsou polyurie nebo polydipsie, se neobjevily.

Béhem klinického vySetfeni je Luna ¢ild. Jeji hmotnost je 34,3kg. Pri
laboratorni kontrole se hladiny drasliku a sodiku pohybuji uprostied
referenc¢niho rozmezi (tabulka 8).

Dévka prednisolonu je snizena na 0,2 mg/kg.
Elektrolyty

Sodik 146 140 - 152 mmol/I
Draslik 3,83 3,3 -4,7 mmol/I

Tab. 8: Kontrola krevnich plynti 14 dnd po 1. injekci pfipravku Zycortal®

Kontrola 28 dnt po 1. injekci pfipravku Zycortal®:

28 dn po 1. injekci prichdzi Luna opét na kontrolu elektrolyt a hema-
tokritu, lymfocyta a albuminu (tabulka 9). Majitelka uvédi, Ze se u Luny
asi pred 10 dny objevila lehka polyurie a polydipsie.

Po normalizaci hematokritu, lymfocytt a albuminu je davka predni-
solonu snizena na 0,1 mg/kg.

Hodnota sodiku se pohybuje uprostied referenéniho rozsahu
a draslik v jeho horni tietiné, tedy tak, jak je pfi [écbé Zadouci.
Na zakladé téchto vysledku je davka 1,5 mg/kg s.c. u druhé injekce
pripravku Zycortal® zachovana.

Prezentace po 4 mésicich od posledni kontroly krve:

3.-5. injekci pripravku Zycortal® dostavd Luna u svého veterinare, a to
vzdy s odstupem 28 dnu. Po dal$im snizeni prednisolonu doslo k vy-
mizeni polyurie a polydipsie. Vypada to, Ze hypoadrenokorticismus
je nyni po 4 mésicich stabilizovan, a diky tomu je spolu s kontrolou
elektrolytti mozné zkontrolovat také hodnoty stitné zlazy (tabulky 10
all).

Klinické vysetteni je bez abnormalniho nalezu. Aktualni hmotnost Luny
je 30,1kg. Hladiny elektrolytt jsou 28 dnti po posledni injekci podobné
jako u predchozich nalezii. Davka pripravku Zycortal® i intervaly po-
dévani zstdvaji stejné. Protoze mohou byt déle pritomny autoprotilat-
ky proti tyreoglobulinu, je znovu provedena kontrola TSH a fT4. TSH
a fT4 jsou podobné naleziim 1. kontroly stitné zlazy. Celkovy stav Luny
je dobry, neni tedy nutné dévku levothyroxinu (Forthyron®) upravit.

Hematologie
Hematokrit 0,44
Lymfocyty 0,81

0,35-0,581/I
1-3,6x10%I

Sodik 145 140 - 152 mmol/I
Draslik 4,4 3,3-4,7 mmol/|
Celkova bilkovina 59 55-76 9/l
Albumin 35 32-444/l

Tab. 9: Kontrola krevnich plynti 28 dnd po 1. injekci pfipravku Zycortal®

Profil stitné zlazy
T4 (dialyza) 2,42
cTSH 0,05

0,47 -3,12 ng/dl
<0,5ng/ml

Tab. 10: Profil stitné Zldzy po 4 mésicich
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Elektrolyty

Sodik 143 140 - 152 mmol/l
Draslik 4,1 3,3-4,7 mmol/I

Tab. 11: Kontrola elektrolyt(i po 4 mésicich

Diskuse:

Autoimunitni polyendokrinni syndrom je imunitné zprostfedkované
onemocnéni riiznych endokrinnich zlaz.

Autoimunitni polyendokrinni syndrom II. typu pfedstavuje jediny
klinicky obraz, popsany u pst.

Tento syndrom je u lidskych pacientt dobte zdokumentovan. Je defino-
van vyskytem dvou nebo vice nasledujicich poruch:

« primdrni insuficience nadledvin

» primdrni hypotyreéza

« diabetes mellitus 1. typu

» primdrni hypoparatyreéza

+ hypopituitarismus

« primdrni hypogonadismus (pfedc¢asnd insuficience varlat, imunitné
zprostiedkovana orchitida)

« myastenia gravis

+ megaezofagus

« imunitné zprostiedkovand hemolytickd anémie (IMHA)
+ imunitné zprostredkovana trombocytopenie (ITP)

« celiakie

Kombinace primarniho hypoadrenokorticismu a primarni, imu-
nitné zprostiredkované hypotyreézy se nazyva Schmidtav syn-
drom. Ten je prostiednictvim pripadovych studii dolozen i u pst.

Genetika autoimunitniho polyendokrinniho syndromu byla podrobné
prozkoumédna v humanni mediciné. Jeji dédi¢nost je autozomalné
dominantni a je spojena s vyskytem lidskych antigenu specifickych
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pro leukocyty (HLA). Predpoklada se, Ze tento proces spoustéji vlivy
prostiedi v kombinaci s genetickou predispozici spojenou s HLA.

> U pst se hypoadrenokorticismus dédi u nékolika plemen. Pati{
k nim pudl velky, West Highland White teriér, Nova Scotia
Duck Tolling retrivr, portugalsky vodni pes a leonberger.

P> Pro primdrni hypotyredzu existuje jasnd predispozice u plemen
jako jsou zlaty retrivr, dobrman, irsky setr, knira¢ maly, je-
zevcik, kokrspanél a bigl.

» Diabetes mellitus typu la, ktery md autoimunitni genezi, je
Castéj$i u samojedu, tibetskych teriéru, australskych teriéri,
keeshondi a u nékterych dalsich plemen.

Neni mozné obecné a predem predpovédét, kterd endokrinopatie se
objevi jako prvni. Zavisi to také na tom, zda se obé onemocnéni rozviji
soucasné nebo postupné, tedy jedno po druhém.

Ve vétsiné pFipadovych studii tykajicich se Schmidtova syndro-

mu u pst je hypoadrenokorticismus zaznamenan jako primarni
diagnéza, hypotyredza je diagnostikovana nasledovné.

U Luny se jako prvni objevila hypotyredza. Abnormality, které by
poukazovaly na hypoadrenokorticismus, nebyly zjevné a objevily se
az 0 6 mésict pozdéji. Toto onemocnéni se tedy mohlo rozvinout az
v nasledujicich mésicich.

Specifika spojena s vyskytem obou onemocnéni: V humanni medi-
ciné mohou pacienti s primarnim hypoadrenokorticismem v okamziku
diagnézy vykazovat zvysenou koncentraci TSH a normalni koncent-
raci TT4. V jedné studii byl tento stav pozorovan také u 37 % pst.

Predpoklada se, Ze zvysena koncentrace TSH pred lécbou hy-

poadrenokorticismu je zplisobena zvySenym uvoliiovanim TSH
z diivodu chronického nedostatku kortizolu.

Opacné se vyrazny narast TSH projevuje u psti s Cushingovym syndro-
mem béhem 1é¢by pripravkem Vetoryl®, snizujicim hladinu kortizolu.

Obecné to vypada, Ze glukokortikoidy hraji dulezitou roli na ose
hypotalamus — hypofyza — $titna zlaza. Pfesné molekuldrni mecha-
nismy, které se podili na regulaci uvolnovani TSH prostfednictvim
glukokortikoidd, jsou dosud z velké ¢asti nezndmé.

Aby nedoslo k chybné diagndze hypotyreézy u pacientd s hypoadre-
nokorticismem, doporucuje se interpretovat koncentrace TSH a TT4
v séru s prihlédnutim k celkovému stavu pacienta (supresivni uc¢inek
jiného onemocnéni na koncentraci TT4).

Hodnoceni funkce stitné Zlazy by méla byt provadéno az po do-

sazeni stabilizace hypoadrenokorticismu, pokud je indikovano.

Abychom vyloucili supresivni tc¢inek glukokortikoidi na koncentraci

TT4, mél by byt hypoadrenokorticismus 1é¢en nejniz$i moznou dav-
kou prednisolonu (< 0,1 mg/kg/den).

Pokud bylo onemocnéni stitné zlazy |éceno jiz pred diagnézou

hypoadrenokorticismu, neméla by se davka tyroxinové substitu-
ce béhem faze Gpravy hypoadrenokorticismu zvysovat.

Eventudlné by ddvka tyroxinu méla byt dokonce sniZena, aby se bazdlni
metabolismus pacienta prizplsobil jeho potfebdm. Jinak by se hy-
poadrenokorticismus mohl vyvijet smérem k adrendlni krizi.

V pripadé podezieni, ze se obé onemocnéni vyskytuji soubézné, je
nutné nejprve fesit hypoadrenokorticismus, nebot ten mize poten-
cidlné ohrozit zivot pacienta.

Pokud se pozdéji hypotyreéza potvrdi, méla by byt pocatecni davka
levothyroxinu nizka (napt. 5 pg/kg 2x denné) a méla by se zvySovat
pouze pomalu, aby se tak u psa s hypotyreézou zvySoval pomalu i ener-
geticky metabolismus a nedoslo k vyvolani adrendlni krize.

Protoze priznaky hypotyredzy byly v této pripadové studii jednoznac-
né a urceni jeji diagnézy o nékolik mésicii predchazelo diagndze hy-
poadrenokorticismu, mizeme predpoklddat, Ze diagnéza hypotyredzy
u Luny byla spravna.

Hlavni body:

Protilatky proti T4 a tyreoglobulinu mohou zvysSovat TT4.
Rovnovaznou dialyzou fT4 dojde k oddéleni protilatek.

Priznaky u pacientl s hypotyre6zou a u pacientd s hypoadreno-
korticismem mohou byt podobné.

Hodnoceni nebo kontrola funkce stitné zlazy davaji smysl az u pa-
cientl s dobre nastavenou Ié¢bou hypoadrenokorticismu.

U pacientl s hypoadrenokorticismem je nutné zacit s Ié¢bou hy-
potyredzy opatrné.

Optimalni péce — i pfi Schmidtové syndromu
Prehled v$ech dulezitych informaci k pripravkiim Cosacthen®, Zycortal®,

Forthyron®.

Vice informaci k hypotyredze a k riiznym moznostem lé¢by najdete
v prospektu pro veterindrni praxe k pripravku Forthyron® a na strdn-
kach www.dechra.de/forthyron nebo www.dechra.at/forthyron.

Pouzitd literatura je k dispozici u autorek:

Deborah Dobosz a Dr. med. vet. Astrid Wehner, Dipl. ECVIM-CA
(Internal Medicine), EBVS® European Veterinary Specialist in Small
Animal Internal Medicine, klinika malych zvifat « Veterindrstr. 13 »
80539 Miinchen

Dechra Veterinary Products Deutschland GmbH « D-88326 Aulendorf
+ www.dechra.de Dechra Veterinary Products GmbH « A-6850
Dornbirn « www.dechra.at
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NOVE MOZNOSTI DIAGNOSTIKY FeLV

Cﬂem této zpravy bylo posoudit proveditelnost a uzite¢nost sérolo-
gické diagnostiky viru kocic¢i leukemie (FeLV). Pfi analyze raznych
virovych proteint bylo zji$téno, Ze z hlediska sérologické diagnostiky
infekce FeLV je mozné povazovat za slibné kandidaty produkt env genu
FeLV (SU) a obalovy transmembranovy protein p15E. Proto jsme posu-
zovali p15E a tfi dalsi antigeny FeLV, jmenovité rekombinantni produkt
genu env, cely FeLV a kratky peptid z transmembrénového proteinu
FelV, a to s cilem zjistit, zda je mozné tyto antigeny vyuzit k detekci
infekce FeLV. Za tc¢elem posouzeni mozné expozice kocek viru FeLV
jsme pomoci enzymovych imunoanalyz (ELISA) testovali vzorky séra
a plazmy experimentalné a ptirozené infikovanych a vakcinovanych
kocek na pritomnost protildtek proti témto antigentm. Sérologické
vysledky jsme porovnali s vysledky testu na p27 a testu PCR v redlném
Case na provirus. Zjistili jsme, ze pl5E vykazoval u experimentdlné
infikovanych kocek diagnostickou senzitivitu 95,7 % a specificitu
100 %. U prirozené infikovanych kocek vykazoval p15E diagnostickou
senzitivitu 77,1 % a specificitu 85,6 %. U vakcinovanych kocek byla
zjisténa minimdlni hladina protildtek proti p15E, z ¢ehoz lze usuzovat,
ze protilatky proti p15E poukazuji spie na infekci nez na vakcinaci.
Ostatni antigeny se ukdzaly jako prili§ nespecifické. Nizsi specificita
u kocek vystavenych piisobeni viru FeLV v terénnich podminkéch muze
byt dusledkem faktu, ze nékteré kocky byly nakazeny a probéhla u nich
sérokonverze za nepiitomnosti detekovatelnych nukleovych kyselin
viru v plazmé. Dospéli jsme k zavéru, ze sérologické vysetreni p15E se
muze stit uzite¢nym ndstrojem diagnostiky infekce a ze v nékterych
pripadech muze nahradit testy PCR.

Infekce virem kocici leukemie (FeLV) mad veterindrni relevanci (2, 3),
ikdyz jeji vyznam se u vétsiny studovanych populaci lisi (4, 5). Vysledek
onemocnéni u infikovanych kocek obvykle zavisi na pritomnosti
proviru a virového antigenu v krvi. (6-8). Jedna se nicméné vysoce ne-
predvidatelny ddaj, nebot je ovliviiovan faktory, jako je podtyp viru (9)
avék (10) a celkova télesnd kondice kocky.

Diagnostika infekce FeLV je zalozena prevazné na prikazu viru
nebo virového antigenu v plazmé, séru nebo plné krvi. Nejcastéji
pouzivané sérologické testy prokazuji pritomnost bud antigenu p27
pomoci enzymového imunotestu (ELISA) (11), nebo strukturdlnich
antigend FeLV v cytoplazmé infikovanych leukocytt a desticek pomoci
imunofluorescené¢niho testu protilatek (IFA) (12, 13). P¥itomnost speci-
fickych protilatek proti FeLV detekuje také metoda Western blot. Mezi
jiné nez sérologické metody patii izolace viru (29) nebo PCR k detekci
provirové (FeLV DNA) nebo virové (FeLV RNA) naloze (15-17). Jelikoz
je vsak provadéni vétSiny téchto testit pracné a/nebo niakladné,
nejsou véechny vhodné ke klinickému vyuziti.

Je znamo, Ze u nakaZenych kocek miiZze dojit k vyvolani pro-
tilatek proti raznym slozkdm FeLV (18-22). Zatim vs$ak plati, Ze
detekce protildtek proti FeLV md omezeny vyznam, a to z nékolika
davodi: zaprvé, neexistuji dtvody, ze spolehlivy prikaz protilatek
muze predikovat infekci FeLV; zadruhé, neni znamo, které protilatky
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jsou vhodné; a zatreti, endogenni FeLV (enFeLV) je v populacich ko-
¢ek velmi rozsiteny, nebot v kazdé bunce kazdé kocky lze nalézt vice
kopii enFeLV (23, 24). Jelikoz enFeLV neni v plné mife tolerovan
imunitnim systémem, dochazi k vyvolani protilatek, které nejsou
odlisitelné od protilatek proti exogennimu FeLV (25). Endogenni
od exogenniho FeLV dokéze rozlisit jen nékolik metod, napt. PCR v re-
alném case (26). Proto zatim nejsou protilétky proti FeLV povazovany
za uzite¢ny diagnosticky parametr. Autorim nékolika studii se navic
nepodafilo prokdzat dostate¢nou protilatkovou odpovéd proti riznym
epitoptim FeLV. Fontenot a kol. (27) analyzovali reaktivitu predikované
transmembranové imunodominantni domény FeLV (Imd-TM peptid)
a zkoumali jeji potencidl coby diagnostické reagencie pro sérologické
vySetteni. Bylo zji$téno, Ze tento peptid vykazoval pouze zanedbatelnou
reaktivitu pfi pouziti séra kocek nakazenych FeLV, z ¢ehoz vyplynulo,
ze Imd-TM peptid neni vhodny k diagnostice FeLV. Langhammer a kol.
(25) vyrobili rekombinantni p15E FeLV a prokazali, ze kocky nakazené
FeLV si vytvotily protilétky proti p15E, i kdyz reakce v testech ELISA
byly slabé. Mapovanim epitopti odhalili celou $kalu epitopt rozpozna-
nych v séru zvifat nakazenych FeLV, v¢etné epitopt prokdzanych v séru
kocek imunizovanych proti p15E (slabsi reakce). Dospéli k zaveéru, ze
prirozend infekce FeLV vede ke slabé indukci vézdni protildtek speci-
fickych pro p15E a slabé indukci neutralizujicich protilatek. Lutz a kol.
(22) vsak kvalitativné a kvantitativné porovnavali hladiny protildtek
proti rtiznym slozkdm FeLV u prirozené infikovanych kocek a zjistili, Ze
p15E vykazoval silnou antigenicitu.

Zjistili, Ze kocky, které byly po infekci imunni nebo viremické, vy-
kazovaly zvysené hladiny protilatek proti p15E. Dospéli k zavéru,
ze protilatky proti p15E poukazuji na infekci FeLV, nejspis se vsak
jen malo podileji na neutralizaci viru. S prihlédnutim k témto vy-
sledkam jsme vyslovili hypotézu, Ze transmembranovy (TM) obalovy
protein p15E viru FeLV a dalsi virové proteiny mohou byt poten-
cialné uzite¢nym sérologickym diagnostickym nastrojem. Proto
jsme posuzovali pl5E, rekombinantni produkt env genu viru FeLV
(p45), cely virus (FL-74) a kratky synteticky peptid (EPIK211) odvozeny
od TM jednotky obalového proteinu viru FeLV. Pomoci neptimé ELISA
jsme provadeéli systematicky screening vzorkd séra od prirozené a ex-
perimentalné infikovanych a imunizovanych kocek. U kazdého vzorku
byly zndmy vysledky testu PCR na provirus a testu p27 v plazmé, stejné
jako status imunizace.

MATERIAL A METODY

Antigeny pro testy ELISA. Hodnotili jsme Ctyfi antigenni produkty.
« pl5E

+ p45

« Cely virus (FL-74)

Vzorky séra a plazmy. Pouzili jsme vzorky séra a plazmy od rtiznych
laboratornich zvirat a také od zvifat soukromych majiteld.
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Vzorky z prvni studie (9/skupinu), provedené v roce 2006, (8) jsou
definovany nasledovné. Skupina 1 zahrnovala nevakcinovana kontroln{
zvitata. Koc¢ky ve skupiné 2 dostaly vakcinu Eurifel (nyni zndmou jako
Purevax; Merial, Lyon, Francie). Eurifel je neadjuvantni vakcina vyu-
zivajici jako vektor zivy canarypoxvirus (ALVAC) obsahujici env a gag
geny FeLV-A a ¢dst genu pol. Skupina 3 dostala pripravek Fel-O-Vax
LV-K IV (Fort Dodge, IA, USA), coz je polyvalentni vakcina obsahujici
usmrceny cely virus FeLV. Vakciny byly aplikovany dvakrat subkutanni
injekci. Ctyfi tydny po druhé vakcinaci byla kazd4 koc¢ka podrobena
Celenzi kmenem FeLV-A/Glasgow-1 (14).

Vzorky ze druhé vakcinacni studie (15/skupinu) (H. Lutz a R. Hofmann-
Lehmann, nepublikované udaje) jsou definovany nésledovné. Skupina 1
zahrnovala nevakcinovana kontrolni zvifata. Ko¢ky ve skupiné 2 byly
oc¢kované vakcinou Fe-vaxyn FeLV (Solvay Animal Health, Inc., MN,
USA), kterd obsahuje inaktivovany (neboli usmrceny) antigen. Kocky
ve skupiné 3 dostaly vakcinu Fel-O-Vax LV-KIV (Fort Dodge) a ko¢-
ky ve skupiné 4 vakcinu Leucogen (Virbac). Vakciny byly aplikovény
dvakrat subkutann{ injekci. Ctyfi tydny po druhé vakcinaci byla kazd4
kocka podrobena celenzi kmenem FeLV-A/Glasgow-1 (14).

V obou studiich byly vzorky krve odebrdny pfed vakcinaci a v den
vystaveni Celenzi. Poté byly vzorky odebirdny kazdy tyden, a to az
do tydne 15.

Pouzili jsme také vzorky séra od kocek soukromych majitelti (n = 294)
zijicich na dzemf Svycarska. Tyto vzorky jsme méli k dispozici v nagich
laboratotich — byly odebrény v obdobi do dubna 2004 do ledna 2005 (8).
Veterinarfi, ktefi nam tyto vzorky poskytli, ndm predali také vakcina¢ni
zdznamy tykajici se jednotlivych kocek. U vSech vzorku, které jsme
testovali, jsme znali vysledky analyz PCR (provirus) a ELISA (p27).
Pro vsechny pokusy s vyzkumnymi zviraty ziskal feditel laboratore
(H. Lutz) od statniho veterindrniho ufadu potfebnd povoleni pro praci
se zvifaty. VSechny experimenty byly provedeny v plném souladu se
v$emi prislusnymi pravnimi pozadavky.

Enzymové imunoanalyzy. Testy ELISA byly v zasadé zaloZeny na me-
todéch popsanych drive (30,31).

PCR. Provirové sekvence exogenniho FeLV pfitomné v krevnich leuko-
cytech byly detekovany a kvantifikovany pomoci PCR v redlném case,
a to za podminek popsanych dfive (26).

Analyza dat a statistiky. Hodnoty OD ELISA byly pouzity jako stan-
dardizované hodnoty OD: (Hodnota OD [vzorek] - hodnota OD [nega-
tivni kontrola]/(hodnota OD [pozitivni kontrola] - hodnota OD [nega-
tivni kontrola]).

VYSLEDKY

Cistota rekombinantniho p15E. Na rozdil od ostatnich ti{ antigent, které
jiz byly k testu protilatek pomoci ELISA k dispozici, transmembranovy
protein p15E viru FeLV musel byt specificky syntetizovan a purifi-
kovan v nasi laboratofri. Po naklonovani v bunkach E. coli a prukazu
pritomnosti produktu pomoci Western blot analyzy byl p15E inten-
zivné purifikovan a testovan na mozné kontaminanty E. coli.

Hladiny protildtek u experimentélné infikovanych kocek. K vyhodno-
ceni diagnostické uzite¢nosti riznych antigent FeLV a k porovnéni
experimentdlné a pfirozené infikovanych kocek byla pouzita analyza
krivky ROC (receiver operating characteristic), kterd vyjadfuje pomér
skute¢né pozitivnich vysledka (senzitivita) a falesné pozitivnich
vysledku (1-specificita).

V prvni analyze ROC u experimentalné infikovanych zvirat byly sta-
noveny mezni hodnoty vedouci k optimalni specificité a senzitivité
testu s cilem odlisit neinfikované, provirus-negativni a SPF (bez
specifickych patogeni) kocky od infikovanych kocek pozitivnich
na provirus (po sérokonverzi). S cilem dosihnout definovaného
a srovnatelného souboru kocek stejného véku jsme z této studie vyradili
starsi SPF kocky (n=10).

Antigen p15E vykazoval vynikajici shodu, kdyz se pohyboval kolem
levého i horniho okraje prostoru ROC. Optimélni mezni hodnota
OD 0,0495 predstavovala nejlepsi mozny kompromis mezi senzitivi-
tou 95,7 % a specificitou ve vysi 100 %.

Optimélni mezni hodnota (-0,039) pro EPK211 vykazovala senziti-
vitu 65,7 % a specificitu 81,1 %, zatimco u p45 (mezni hodnota 0,016)
byla senzitivita 80 % a specificita 88,9 %. Cely virus vykazoval senzitivi-
tu 65,7 % a specificitu 81,1 % pti mezni hodnoté -0,007.

Cohenovy koeficienty kappa, které predstavuji o ndhodu upravenou
miru shody mezi dvéma soubory kategorizovanych dat, odhalily
témér dokonalou uroven shody (k = 0,96) mezi p15E a provi-
rem (Tabulka 1). Shody mezi provirem a p45, celym virem (FL-74)
a EPK211 byly niz$i a pohybovaly se v intervalu od 0,47 do 0,70. Shoda
mezi pary antigenti byla uspokojivé az dobrd, nicméné niz$i nez shoda
mezi p15E a provirem.

Hodnoty kappa pro
| Antigen | Provirus | _pas | FL74 | EPK211 | pisE |
Provirus 0,18 0,13 0,08 0,55
p45 0,69 0,42 0,16 0,21
FL-74 0,47 0,45 0,24 0,12
EPK211 0,47 0,57 0,42 0,06
p15E 0,96 0,7 0,51 0,48

Tabulka 1: KiZzovd tabulka Cohenovych koeficient( kappa

Hladiny protilitek u prirozené infikovanych kocek soukromych
majiteltl.

U kocek ptirozené infikovanych virem FeLV jsme provadéli analyzy
ROC s vyuzitim proviru jako zlatého standardu. Vysledky poukazuji
na dobry priabéh krivky pro antigen p15E, ktery ostre kontrastuje
s priubéhem krivky u ostatnich antigent. Cohenovy koeficienty kap-
pa (specificita 280%) byly niz$i nez u experimentalné infikovanych
kocek, coz odpovidalo rozdilim mezi témito dvéma soubory dat
posuzovanymi pomoci analyz ROC. Nejlepsi shody dosahl p15E pfi
vyneseni proti proviru (k = 0,55) (Tabulka 1). Naproti tomu ostatni
dvojice antigent a dvojice provirus a antigeny dosahovaly hodnot pou-
ze 0,08 az 0,42, a byly tedy zjevné nevyhovujici. Tyto vysledky nazna-
¢uji, ze shoda mezi p15E a provirem je mnohem lepsi nez v pripadé
kombinaci p15E s jinymi antigeny.

Hladiny protilatek u experimentalné vakcinovanych kocek. S cilem zjis-
tit hladiny protildtek také u vakcinovanych kocek jsme testovali vzorky
séra mladych 8tydnennich SPF kocek, a to jednou pred vakcinaci a poté
jesté jednou po druhé dévce vakceiny, ovéem pred ¢elenzni infekei.

Hladiny protilatek u vakcinovanych kocek soukromych majitelt. Ze
vsech koc¢ek soukromych majitel, které byly negativni na provirus, bylo
vakcinovano 50 zvirat. Osm kocek bylo z této studie vyrazeno, nebot
kromé toho, ze byly imunizované, byly také pozitivni na provirus nebo
dokonce viremické. Ze vech kocek, které prichazely v tivahu pro tuto
studii, dostalo 98 % vakcinu Leucogen, vétsinou podanou v kombinaci
s vakcinou Feligen (proti ko¢i¢i panleukopenii a rinotracheitidé/kalici-
viréze) (Virbac Schweiz AG, Glattbrugg, Svycarsko). Vysledky (Obr. 2)
odhalily, ze protiliatkové reakce byly jednoznacné vyssi pri pouziti
antigent p45 (70 %), celého viru (42 %) a EPK211 (24 %). Cela pod-
jednotka TM (p15E) vykazovala nizkou reaktivitu u vakcinovanych
kocek a k piekroceni mezni hodnoty doslo v 16 % pripadi.

DISKUSE

Tato studie prokézala, Ze obalovy TM protein p15E viru FeLV je slib-
nym kandidatem pro tcely sérologické diagnostiky. Pri vyvoji nové-
ho diagnostického testu zalozeného na specifickych protilatkach proti
FeLV je nutné definovat kritickou mez. Hladina protilatek prekracujici
tuto mezni hodnotu by pak predikovala jakykoliv kontakt s FeLV, nizsi
hladina by predikovala naivitu zvifete vici FeLV. Proto jsme se v této
studii zamérili na screening protilatek proti ¢tyfem riiznym antigentim
FeLV u kocek naivnich vaci FeLV, kocek infikovanych virem FeLV
a koc¢ek imunizovanych proti FeLV. Na zakladé vysledku jsme defino-
vali mezni hodnotu, ktera odlisuje kocky, jez se s virem FeLV setkaly,
od kocek vici tomuto viru naivnich. Pro porovndni nasich vysledkt
ELISA jsme pouzili zavedeny zlaty standard v podobé testovani PCR
v redlném case.
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Obr. 2: Protildtkovd odpovéd vakcinovanych kocek soukromych majiteld.
Na ose y grafii jsou relativni hodnoty OD, na ose x Ctyri pouzité antigeny.
Sedé sloupce oznacuji kocky bez vakcinace (n = 236), bilé sloupce predstavuji
kocky ockované vakcinou Leucogen (98%) (n = 50). Neni zahrnuto 8 kocek,
u nichz byl zjistén pozitivni vysledek na p27 a/nebo provirus.

Prvni vysledky zji$téné u experimentdlné infikovanych a vakcinovanych
kocek poskytly dikazy o platnosti principt studie.

Pracovali jsme s laboratornimi koc¢kami, nebot u téchto zvifat zndme
historii infekce a jejich chov probiha v definovaném SPF prostredi bez
jakychkoliv vnéjsich vlivii — navic se jednd o jedince definovaného véku,
pohlavi a plemene. U téchto zvifat je také mozné presné zvolit dobu
Celenze vuci viru FeLV, poddni vakciny nebo odbéru vzorka. Testy
odhalily, ze antigenem s nejvyssim diagnostickym potenciilem byl
p15E, ktery vykazoval diagnostickou senzitivitu 95,7 % a specificitu
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100 %. Ostatni antigeny (EPK211, FL-74 a p45) v tomto smyslu ne-
byly vhodné.

Pro posouzeni diagnostické Gc¢innosti antigentl u pfirozené exponova-
nych kocek v terénu jsme pracovali s daty o jejich virémii (p27) a poziti-
vité na provirus (PCR) a také se zdznamy o jejich imunizaci. U populace
kocek z terénu jsme v$ak fadu faktortt neméli pod kontrolou nebo jsme
je viibec neznali, a to kvuli zvySené interakci téchto zvirat s okolnim
prostredim. Mezi tyto faktory patti vék kocek, moznd viceCetnd imu-
nizace proti jinym virim nez FeLV a jakakoli onemocnéni, kterymi
koc¢ky aktudlné trpély nebo které prodélaly v minulosti. Dalsi problém
spocival v tom, Ze jsme neméli zadné zdznamy o tom, kolikrét byly tyto
kocky vystaveny pasobeni viru FeLV a jeho riznym podtypim, zejména
pokud se jednalo o toulavé kocky nebo kocky z ttulku. Vsechny tyto
faktory vedly k tomu, Ze imunitni stav téchto koc¢ek byl spiSe nejasny.
Museli jsme napfiklad vyradit pét kocek, které byly vakcinované, za-
roven vsak byly pozitivni na provirus (negativni na p27). Vyradili jsme
také tii kocky, které byly ockované, avsak byly pozitivni na p27 (tj. byly
viremické). Nebylo tedy jasné, zda onéch pét kocek pozitivnich na pro-
virus bylo imunnich kvili infekci nebo vakcinaci a zda vy$e zminéné tfi
kocky pozitivni na p27 se staly viremickymi kvili selhdni vakciny nebo
zda byly ockovany az poté, co se jiz ve fazi viremie nachazely.

Prahovd hodnota u téchto vzorkd byla podle ocekavani vyssi.
Diagnosticka senzitivita a specificita byla niz$i nez u vzorka pochazeji-
cich z jasné definované populace laboratornich kocek.

Navzdory slozitéjsim podminkam u kocek z terénu vykazoval
p15E dobrou diagnostickou senzitivitu 77,1 % a specificitu 85,6 %.
Relativné nizka specificita 85,6 % by pravdépodobné byla mnohem
vyssi, kdyby byla senzitivnéjsi metoda PCR, ktera byla pouzita
jako zlaty standard pritkazu infekce. Expozice vici FeLV muze vést
k infekci a sérokonverzi i za nepritomnosti pozitivnich vysledka
na p27 a pozitivnich vysledki PCR testu vzorki plazmy nebo séra
aplné krve (6, 7). Autofi téchto dvou studii (6, 7) prokazali, ze na rozdil
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od experimentdlni infekce vyvolané injek¢né, nazalni nebo peroralni
expozice FeLV muze vést k sérokonverzi a infekci nékolika organt, pri
malém postizeni kostni dfené. Pokud by byly v nasi studii k dispozici
vysledky PCR testi vzorka organtt od kocek soukromych majitel,
specificita by byla mnohem vys$i. Prokdzani protilatek proti p15E se
proto jevi jako senzitivnéjsi parametr minulého kontaktu s FeLV nez
sebecitlivéjsi PCR postupy provedené se vzorky krve. Nase vysledky
naznacuji, Ze prukaz protilatek proti p15E se mize v budoucnu
stat relevantnim diagnostickym parametrem expozice vici viru
FeLV. Jak uz jsme zminili, u koc¢ek soukromych majitelti jsme museli
kvtli podminkdm, které se lisily od podminek u experimentdlné infi-
kovanych kocek, upravit mezni hodnoty, abychom dosahli optimalni
rovnovahy mezi diagnostickou senzitivitou a specificitou. Pokud by byl
protilatkovy test zaloZeny na antigenu p15E vyvijen pro tcely kli-
nické veterinarni mediciny, bylo by pro stanoveni optimalni mezni
hodnoty nutné vysetrit velké mnozstvi kocek soukromych majitel.
Nase vysledky jsou v souladu se zavéry drive publikované studie, jejiz
autori zjistili vyznamné hladiny protilatek proti FeLV p15E po infekci
FeLV (22). Na druhé strané jsou tyto vysledky v pfikrém rozporu s vy-
sledky autort Fontenot a kol. (27) a Langhammer a kol. (25).

Piedpokladiame, Ze nesoulad s vysledky autorit Fontenot a kol.
a Langhammer a kol. Ize vysvétlit tim, Ze tito autori provadéli testy
se syntetickymi peptidy, jejichz tvar se lisi od trojrozmérného tvaru
celého proteinu. Proto tyto peptidy nemusely byt rozpoznany pro-
tilatkami vyvolanymi virovym proteinem.

Shodu mezi dvéma antigeny jsme posuzovali pomoci Cohenovych koe-
ficientt kappa, které jsme pouzili také k porovnani nového testu ELISA
se zavedenym referen¢nim testem (tj. PCR v redlném case), ktery
ve studii slouzil jako zlaty standard. Vysoké hodnoty kappa poukazuji
na silnou shodu mezi témito dvéma testy. Slabd shoda mezi ¢tyfmi
antigeny byla v prikrém rozporu s téméi dokonalou shodou mezi p15E
a provirem u experimentdlné infikovanych kocek a dobrou shodou
mezi p15E a provirem u kocek z terénu. Je mozné, ze tyto vysledky
by mohly byt jednim z prvnich kriacki k ¢aste¢cnému nahrazovani
drazsiho testu PCR.

Ocekavali jsme, Ze u nékterych kocek mtize pritomnost protilatek proti
enFelV interferovat s vysledky vyvolanymi infekci exogennim FeLV.
Nicméné test p15E ELISA nevykazal zvysené hodnoty protilatek

u zadné z FeLV-naivnich SPF kocek, z cehoz plyne, Ze test neni ne-
gativné ovlivnén protilitkami proti enFeLV, ktery je ve vice kopiich
obsazen v kazdé bunce kazdé kocky (24). Je vsak tfeba vzit v Gvahu
moznost, ze nékterd plemena koc¢ek mohou mit zvysené hladiny pro-
tildtek proti enFeLV.

Prokazali jsme, Ze témér u vsech kocek doslo po kontaktu s FeLV
k sérokonverzi, a podarilo se nam potvrdit prostiednictvim vysled-
ki pozitivity na p15E, Ze pravdépodobnost nakazeni virem FeLV
je vysoka i u kocek negativnich na p27. Nicméné p15E nedokézal
odlisit viremické kocky od imunnich kocek, coz naznacuje, ze pro
diagnostiku viremie nadale potfebujeme p27. Snadno si lze predstavit
ambulantni testovaci zafizeni, v némz bude test antigenu p27 umistén
na nizké lateralni testovaci membrané vedle testovaciho pole p15E. Je
velmi pravdépodobné, Ze kocka s negativnim vysledkem p27 a ne-
gativnim vysledkem p15E nikdy nebyla v kontaktu s FeLV. Naproti
tomu negativni vysledek p27 a pozitivni vysledek p15E naznacuje,
Ze kocka neni viremickd/antigenemicka, byla vsak v kontaktu
s FeLV a muze mit virus nékde v téle. Pfedtim, nez je takovd kocka
zarazena do domdcnosti s vice kockami, je tfeba u ni dale testovat pri-
znaky latentni infekce, a to pfinejmensim vysetfenim krevniho vzorku
pomoci PCR a/nebo PCR spojenou s reverzni transkripci (RT-PCR).
Je-li vysledek PCR nebo RT-PCR negativni, latentni virova néloz muze
byt skute¢né nizka.

Protildtkovy test muze detekovat nejen nakazené a naivni kocky, ale
také kocky imunizované. Kocka s hodnotou pl5E presahujici mezni
hodnotu byla podle vseho vystavena pusobeni viru FeLV (pokud je
vysledek p27 ELISA negativni). Jelikoz pozitivni vysledek na p15E auto-
maticky neznamend imunitu vii¢i FeLV, mély by byt v piipadé potieby
vakcinovany kocky s pozitivnim i negativnim vysledkem na p15E.
ZAVER

Cilem této studie vylo vyvinout novy sérologicky test, ktery proka-
Ze, zda kocka byla nebo nebyla v kontaktu s FeLV. Za timto ucelem
jsme posuzovali rizné antigeny FeLV. Bylo zjisténo, Ze p15E FeLV je
uzite¢ny pro odliseni infikovanych a neinfikovanych zvirat. Tento
antigen nicméné neni uzite¢ny pro jednozna¢ny prikaz vakcinace,
nebot hladiny protildtek vétsiny vakcinovanych kocek soukromych
majiteltt byly niz$i nez prah vypocitany pro FeLV naivni koc¢ky. Proto
p15E poukazuje spise na infekci nez na vakcinaci, coz je v souladu
s predchozimi poznatky (22). Na zakladé vysledka nasi studie jsme
dospéli k zavéru, ze sérologicka diagnostika zaloZena na antigenu
p15E muze skutecné pomoci pri posouzeni infek¢niho statutu ko-
¢ek a ze muze Caste¢né nahradit pracné ¢i nakladné diagnostické
techniky, jako je napr. PCR.
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(HYPERADRENOKORTICISMUS)

K'1é¢bé hyperadrenokorticismu neboli Cushingova syndromu je potteba
medikamento6zni 1é¢ba nebo chirurgicky zakrok. Cushingtiv syndrom vsak

Casto provazeji komplikace, které mohou byt reSeny zménou stravy.

Komplikace Cushingova syndromu
Kozni
abnormality,
mezi které patfi alopecie,

Zakladni charakteristiky diety pro pacienty s CS Strava se zvy$enym obsahem mastnych kyselin
a dostateény pfisun zakladnich zZivin vyzivujicich kazi,
ztenéeni kize, jako jsou komplex vitaminti A, E a B, esencialni
hyperpigmentace a semi-esencialni amiokyseliny, zinek a selen, pomahaji
nebo pfi obnové narusené kozni bariéry
) opakované kozni a zachovavaji zdravou kizi a srst.
P_S' ) Vysoky obsah bilkovin infekce.
s Cushingovym  zgjistuje dostateény
syndromem trpi  pifsun aminokyselin
Ubytkem svalové ' na obnovu a zachovani
hmoty. svalové hmoty.
Hyperlipidémie.
Prestoze je u pst s CS
jejich hladina snizovana
medikamentdzni léCbou,
muze hladina lipidd v krvi
zlstat zvySena.

Snizeny obsah tukui

a vysoky obsah omega-3
mastnych kyselin EPA

a DHA podporuji normalni
hladinu lipid{ v krvi.

Omega-3 mastné kyseliny
poskytuji prekurzory pro vytvoreni
mediatort podporujicich pfirozeny
protizanétlivy proces

a imunitni reakci.

Beta-glukany se vazi na
makrofagy, které aktivuji

a zvySuji tak odpovéd

imunitniho systému.

Snizena funkce
imunitni odpovédi méa za
nasledek zvyseni vyskytu
infekci moc¢ovych cest a

opakovanych koZnich infekci.
Mezi psy s diagnostikovanym
CS jich témér 50 %
trpélo infekci
mocovych cest.

Omega-3 mastné kyseliny
prispivaji ke zlepSeni funkce
cév a k udrzeni normalniho
krevniho tlaku.

Shizené mnozstvi sodiku
pomaha prerusit zacarovany

DalSi komplikaci
spojenou s Cushingem
je hypertenze.

Vice nez 50 % pst
s Cushingovym syndromem
trpi hypertenzi, kterd nemusi

Cushinglv syndrom
se vyskytuje hlavné

kruh zadrzovani tekutin byt u vSech jedincu s
a k udrzovani spravného krevniho Cushingem lé¢bou zcela
tlaku. zvladnutelna.

u starsich psu
s pfidruzenymi zdravotnimi
problémy jako jsou:
obezita,
snizena funkce ledvin,
osteoartritida.

Zvy$ena hladina kortizolu
zpUsobuje inzulinovou rezistenci,
ktera vede ke zvyseni hladiny glukézy
v krvi. Psi s Cushingovym syndromem
se pohybuji na horni hranici referenc¢niho
rozmezi a pfiblizné u 10 % psu s timto
onemocnénim se rozvine zjevny diabetes
mellitus (cukrovka). Ackoli medikamentdzni
lééba CS vyznamné snizuje plazmatické
hladiny kortizolu, tento uginek nemusi trvat
po cely den, coz muize vysvétlovat
nedostate¢nou kontrolu glykémie
u nékterych psu.

Upravené mnozstvi
energie a pfidany L-karnitin
podporuji udrzeni idedlni
télesné hmotnosti. Snizeny
obsah fosforu a sodiku a
vysoky obsah omega-3
mastnych kyselin pomaha
podpofit funkci ledvin.
Vysoky obsah omega-3
mastnych kyselin,
antioxidantut a snizené
mnozstvi energie podporuji
zdravi kloubd.

Nizky obsah sacharidi a sacharidy ze zdrojl
s nizkym glykemickym indexem pomahaji
udrzovat fyziologickou hladinu glukézy.
Zvyseny obsah hrubé vlakniny poméaha
zpomalit trAveni komplexnich sacharidd,

coz snizuje fluktuaci hladiny glukézy v krvi.
Omega-3 mastné kyseliny zvysuji

citlivost télnich bunék na inzulin u psu,

u kterych se rozvinula inzulinova resistence.
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ODMASKOVANI ALERGICKE DERMATITIDY A OSTEOARTRITIDY
U PSU S CUSHINGOVYM SYNDROMEM V DUSLEDKU MEDIKAMENTOZNI LECBY

PrestozZe se obvykle stav kliZe a srsti diky 1écbé zlepsi,
mohou se u nékterych psti zacit projevovat klinické pfiznaky
alergické dermatitidy. U téchto ps dochazi k tomu, Ze vysoké
hladiny endogenniho kortizolu tlumi zanétlivou kozni reakci

a pruritus.

V dusledku snizeni plazmatické hladiny kortizolu medikamentézni
IéEbou tak mlze byt alergickd dermatitida v téchto pfipadech
odhalena.

SPECIFIC ™ CED-DM Endocrine
Support poskytuje nutriéni podporu
regulaci hladiny glukézy a podporu
metabolismu lipidu v pfipadé
hyperlipidémie, udrzeni spravného
krevniho tlaku, optimalniho stavu Ll
klize a télesné hmotnosti a podporu

imunitni reakce u psu s endokrinnimi | g
poruchami jako je diabetes mellitus
(cukrovka), hypotyreéza nebo
hyperadrenokorticismus. e

PODPORA SRSTI A KUZE

Ziviny podporujici vyzivu kiize zahrnuji vysoky obsah omega-3
mastnych kyselin EPA a DHA z ryb a krilu a komplex vitamint
A, E a B, bilkoviny, zinek a selen.

PODPORA SVALOVE HMOTY

Vysoky obsah 42 % bilkovin
v susiné pfispiva k zachovani

stavajici svalové hmoty

a podporuje tvorbu nové.
Zpracovano z materidlu spole¢nosti Dechra.

A vice informaci naleznete na www.specificdiet.cz nebo po nacteni QR kodu

Témto psim muze prospivat vysoky obsah omega-3 mastnych
kyselin ve stravé, které jak bylo prokazano, pomahaji zlepsit stav
kaze u atopickych psu.

Stejné jako muze Ié¢ba odhalit alergickou dermatitidu, maze

také demaskovat nebo zesilit pfiznaky osteoartritidy. Strava se
zvySenym obsahem omega-3 mastnych kyselin pomaha udrzovat
zdravé klouby a pohyblivost.

PODPORA NiZKE HLADINY CUKRU V KRVI

Nizky obsah sacharid( a sacharidy z potravin
s nizkym glykemickym indexem (oves a hrach).

Zvyseny obsah hrubé vlakniny pomaha
zpomalit traveni komplexnich sacharidu, coz
snizuje kolisani hladiny glukézy v krvi.

Omega-3 mastné kyseliny poskytuji prekurzory
pro vytvoreni mediatort podporujicich pfirozeny

PODPORA IMUNITNIHO SYSTEMU

Obsah B-1,3/1,6-glukanti z kvasnic a zvySené mnozstvi zinku,
selenu a omega-3 mastnych kyselin podporuji funkci imunitniho
systému. Beta-glukany se vazi na makrofagy a ovliviuji imunitni
systém tim, Ze zvySuji imunitni odpovéd.

PODPORA POTREB STARSICH PSU

Upravené mnozstvi energie pfispiva k optimalni regulaci
hmotnosti. Mirny obsah fosforu a sodiku nezatézuje spravnou
funkci ledvin a pfidany taurin a L-karnitin podporuji srdeéni
¢innost u starsich pst.
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PRUVODCE AUSKULTACI U PACIENTU
S MITRALNI INSUFICIENCI

DVOJITE PUSOBENI:

1. Pozitivni ionotropni efekt zlepsuje kontraktilitu srdce, aniz by
dochdzelo k vy$$im ndroktim myokardu na kyslik.

2. Vazodilata¢ni ucinek snizuje predtizeni a dotizeni, takze méné
vykonné srdce neni tolik zatézovéno.

AUSKULTACE SRDCE U PACIENTU
S MITRALNI INSUFICIENCI:

Auskultace srdce je zasadnim predpokladem stanoveni spravné diagno-
zy u pacientt se srde¢nim onemocnénim, nebot poskytuje mimoradné
dulezité poznatky o srdec¢ni funkci, etiologii onemocnéni a velmi
Casto také o jeho zdvaznosti.

Auskultace zahrnuje hodnoceni srde¢ni frekvence (HR), srde¢niho ryt-
mu a pritomnosti Selestd. Vsechny tyto Gdaje pomdhaji pti stanoveni
stadia mitralni insuficience a hodnoceni onemocnéni srdce.

Jedna se o nendkladné diagnostické vysetteni, které mize snadno pro-
vést kazdy veterindrni odbornik. Pro ziskdni optimélnich vysledku je
nutné auskultaci provadét v tichém prostiedi a s pouzitim kvalitniho
fonendoskopu.

AUSKULTACE SRDCE U PSU

1. V klidné mistnosti polohujte pacienta tak, aby stdl vzpfimené
na vSech ¢tyrech koncetinach. Pri auskultaci lezictho pacienta je
pravdépodobnéjsi vznik Sum, které je mozné zaménit za Selesty.

2. Pied zahdjenim auskultace najdéte pohmatem v levé ¢asti hrudniku
srdec¢ni hrot. Jednd se o misto na hrudni sténé, kde je tep nejsilnéjsi.
V této fazi je mozné vySetiit umisténi a intenzitu Selestu (u pacientt
s dilataci srdce byva zvysenad) a zjistit pfipadny palpovatelny Selest.
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Pimobendan predstavuje zakladni

soucast této lécebné metody,
protoze ma priznivy ucinek

vzhledem ke svému dvojitému pasobeni.

Aktudlni védecké poznatky:
Dr. Federica Marchesotti, DVM, Dipl ECVIM-CA (kardiologie),
Veterinarni institut Anicura, Novara; Veterinarni klinika San Paolo, Turin

Ten obvykle pocitujeme jako vibraci a vétsinou je spojen s remode-
laci srdce.

3. Oveérte fyziologickou srde¢ni frekvenci (normalni HR u psti: 60 — 180
teptl za minutu (bpm); tachykardie: HR > 180 bpm; bradykardie:
HR < 60 bpm) a srde¢ni rytmus. Analyzujte také jakékoliv zmény
srde¢ni frekvence a srde¢niho rytmu na zékladé respira¢niho cyklu.

4. Fonendoskop pfilozte nad levou stranu srde¢niho hrotu, coz je
oblast mitrdlni chlopné. Po poslechu této oblasti posurite fonendo-
skop kraniodorzalnim smérem (pfiblizné o 2 mezizeberni prostory)
a vysetrete srde¢ni bazi, tj. oblast aortalni a plicni chlopné. Tato ob-
last se déle déli na dva regiony: aortdlni a plicni. V klinické praxi je
nicméné identifikace téchto dvou odlisnych regiont velmi obtizna,
zejména u malych az stiedné velkych psa.

5. Poslechnéte si srdce z levé strany a poté postup opakujte zprava.
Zejména u $ténat je velmi dalezité posoudit levy axilarni region,
nebot v této oblasti se tvorfi typicky kontinudlni $elest spojeny s pa-
tentnim ductus arteriosus.

6. Identifikujte normdlni srde¢ni ozvy a zjistéte pritomnost pripad-
nych abnormélnich nalezi (napr. srde¢nich Selesti). Pri zjisténi ab-
normalnich ndlezi vyhodnotte jejich umisténi, intenzitu a dobu
trvani. Na zakladé kombinace typu, intenzity a lokalizace $elestu je
mozné urcit nejpravdépodobnéjsi srde¢ni patologii a jeji zdvaznost.

@ plicni chlopen

® aortalni chlopen

® mitralni chlopen
levy okraj sterna

@ trojcipa chlopen
® vstup do dutiny hrudni
pravy okraj sterna

SRDECNI OZVY U ZDRAVYCH PSU

U zdravych psti bez srde¢niho onemocnéni rozlisujeme dva typy srdec-
nich ozev:

« zvuk ,LUBY ktery predstavuje prvni srde¢ni ozvu (S1) a odpovidd
uzavirani atrioventrikuldrnich chlopni, tj. za¢atku systoly,

« zvuk ,DUB" ktery predstavuje druhou srde¢ni ozvu (S2) a odpovida
uzavirani polomeésicitych chlopni, tj. konci systoly; vsechny Selesty
zjisténé mezi ozvami S1 a S2 oznacujeme jako ,systolické”, Selesty
identifikované mezi ozvami S2 a S1 pak jako ,diastolické; kontinual-
ni $elest je pritomen pfi systole i diastole.
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VYSETRENI A DIAGNOSTIKA
U PACIENTU S MITRALNI
INSUFICIENCI

Stanoveni srde¢ni frekvence, srde¢niho rytmu a intenzity Selest muze
pomoci pfi urceni stadia onemocnéni mitralni chlopné a vyhodnoceni
srde¢niho selhdni.

SRDECNI FREKVENCE

Fyziologicka srdecni frekvence u psi je 60—180 bpm.

Pacienti se srde¢nim selhdnim mivaji srde¢ni frekvenci 140 bpm a vice,
a to kvili aktivaci sympatické nervové soustavy.

ARYTMIE

Sinusova arytmie

I kdyz termin arytmie poukazuje na patologicky nélez, ve skute¢nosti
je tento typ srde¢ni arytmie u zdravych pst zcela normdlni. Jednd se
o cyklickou zménu srde¢niho pulzu, ktera — pokud je asynchronni
s dychdnim (zvy$eni srde¢ni frekvence béhem nddechu a jeji snizeni
pti vydechu) — se nazyvé respiracni sinusova arytmie. Tato arytmie
souvisi s ptisobenim parasympatické nervové soustavy, a proto je uka-
zatelem absence aktivace sympatické nervové soustavy, a tudiz i nizké
pravdépodobnosti srde¢niho selhani.
‘m

£ym |
Naskenujte QR kdd a poslechnéte =
l' ))) si sinusovou arytmii F:

Sinové a komorové predcasné stahy

Dochdzi k nim v pripadé, Ze onemocnéni jiz zpusobilo atrioventriku-
larni dilataci. Pri auskultaci zni jako predc¢asné stahy, obvykle nasle-
dované pauzou. Samotna auskultace v$ak na jejich diferenciaci nestaci,
a proto musi byt diagnostikovany pomoci EKG.

LEI

ol

Naskenujte QR kéd a poslechnéte
l' )) si sinové a komorové predcasné

stahy

Fibrilace sini

U pacientt s onemocnénim mitrdlni chlopné je obvykle spojena se
zavaznou dilataci sini a velmi casto také se srde¢nim selhanim.
Jedna se tedy o indicii pokrocilého stadia patologie. Pfi auskultaci je
zjisténa vysokd srdecni frekvence (obvykle > 170-180 bpm), ktera je
zcela nepravidelnd a u niz se lisi intenzita ozev S1 a S2. Dalo by se to
prirovnat ke zvuku automatické pracky, v jejimz bubnu se otaci par bot.

l ) Naskenujte QR kdd a poslechnéte
si fibrilaci sini

SELEST

U pacient s mitralni insuficienci je srde¢ni Selest systolicky, tj. dochdzi
k nému mezi ozvami S1 a S2. Maximdlni intenzity dosahuje v oblasti
projekce mitrdlni chlopné, kterd odpovida 5. mezizebernimu prostoru
na levé strané hrudniku. V podstaté je to misto, kde pfi pohmatu hrud-
niku citite levou stranu srde¢niho hrotu. Podle intenzity je mozné
klasifikovat 6 stupnu selestu.

mu Popis stupné

Mirny Selest je velmi jemny, slysitelny v tichém
prostiedi pouze peclivym poslechem,
a lokalizovan je vyhradné presné nad srdcem.

Il Selest je jemny, nicméné je okamzité slysitelny,
jakmile je fonendoskop pfilozen nad bod
maximalni intenzity.

Stredni lll  Selest stfedni intenzity.

Hlasity IV Selest je hlasity a je slysitelny nad nékolika
oblastmi hrudniku, nicméné neni palpovatelny.

Virivy Selest V  Hlasity a palpovatelny Selest v prekordidlni
oblasti.

VI Selest je hlasity palpovatelny v prekordialni
oblasti; je slysitelny i pfi umisténi fonendoskopu
tésné nad povrch hrudnikuy, tj. bez pfimého

kontaktu s kazi.

Nedavno byla navrzena jednodussi a intuitivnéjsi
klasifikace, ktera selesty rozdéluje do téchto
kategorii:

Mirny Stredni

i F
L d L
i)
"mpm
Hlasity Vifivy Selest
Hlasity a palpovatelny Selest
LE J v prekordialni oblasti

Tato klasifikace pomaha u malych psi s mitralni insuficienci pre-
dikovat /stanovit zavaznost onemocnéni. Vyskyt srde¢niho selhdni
u psa s mirnym Selestem neni pravdépodobny. To ale neni vse: takovy
pes bude mit nejspise mirné onemocnéni bez remodelace srdce. Pes,
ktery ma vitivy Selest, bude mit s nejvétsi pravdépodobnosti zdvazné
onemocnéni mitrdlni chlopné. Pfitomnost stfedniho nebo hlasitého
Selestu neznamend vzdy zdvazné onemocnéni.

Podle doby trvani mizeme rozlisit nasledujici typy
Selestl:

.'LE_) Mezosystolické:

Selesty mirné, vzacné i stfedni inten-
zity. Jsou zjistitelné mezi ozvami S1
a S2, které jsou pri auskultaci jasné
identifikovatelné.

Holosystolickeé:

Zacinaji na konci S1 a kon¢i na za-
catku S2. Prvni srde¢ni ozva je tedy
obvykle slysitelnd, zatimco druha je
ztlumena Selestem. Intenzita téchto
Selestt je obvykle na stupni ,stfedni”
az ,palpovatelny selest*.

CIR:

1))

e

Pansystolickeé:

Zacinaji na zac¢dtku S1 a konc¢i na
konci S2. Pri Selestech tohoto typu
obvykle srde¢ni ozvy nejsou slysitelné
a slyset je pouze Selest.

%
CF

r_E. I'Ej r_E'ﬂ. Ej (—E- 1 Ej

L.
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SHRNUTI

Pritomnost respiracni sinusové arytmie, a to i u pacien-
ta s tézkym onemocnénim mitralni chlopné, poukazuje
na velmi nizkou pravdépodobnost srde¢niho selhani.

Naopak pritomnost fibrilace sini s rychlou komorovou
odpovédi u pacientd s mitralni insuficienci poukazuje
na pokrocilé onemocnéni a velmi casto souvisi se srdec-
nim selhanim.

Pritomnost mirného S$elestu u psa malého plemene
s podezfenim na onemocnéni mitrélni chlopné s vysokou
pravdépodobnosti znamend, Ze onemocnéni je mirné a ze
pes nema srdec¢ni selhdni, i kdyz muaze vykazovat pfizna-
ky dyspnoe/tachypnoe.

Pravdépodobnost remodelace srdce nebo srdec¢niho
selhani se zvysuje s intenzitou Selestu. V pripadé vifivého
Selestu je tato pravdépodobnost velmi vysoka.

Pro zjisténi presného stadia srde¢niho onemocnéni a sta-
noveni cilené 1écby je vzdy nezbytnd echokardiografie.

KARDIOLOGICKA RESENI

spolecnosti Dechra & Cymedica

- . ave . - Fmvored 18 Cardisure
Stale Sirsi nabidka ucinnych a inovativnich D 1.25 mg

pripravki, vyhodnych jak pro veterinare
tak zaroven praktickych a dostupnych
pro majitele zvirat.

S CARDISURE® TO ZVLADNETE, Cardisure
PROTOZE NABIZi TYTO VYHODY: (pimobendan)

a Vybér ze 4 moznych sil IMOBENDANU
Pripravek je k dispozici v blistrech po 10ti tabletach s obsahem pimobendanu: 1,25mg, 2,5 mg, 5mg a 10 mg
v tableté, coz umoznuje presné a pohodiné davkovani.

Dvoji déleni tablet
Technologie SmartTab zajistuje snadné dvojité délenitablet, takze pacient dostane davku presné odpovidajici
jeho hmotnosti.

Tablety Cardisure® maji prirozenou masovou prichut, a proto je pacienti snadno pfijimaji a nedochazi
k problémim s dodrzovanim terapie.

Cenova dostupnost
Cardisure® je vyrabén a dodavan ve ctyrech silach tablet, coz umoziuje flexibilni davkovani pro psy vsech
velikosti. JelikoZ Ize tablety dvakrat délit, je Iécba také cenové vyhodnéjsi.

A
Q) Piichut
a
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VYZIVA DOPORUCENA PRO ZVYSENI KVALITY
ZIVOTA U PSU S NEMOCEMI SRDCE
(OD STADIA NEMOCI BI)

Uprava stravy pacientt se srde¢cnim onemocnénim
zlepsuje kvalitu jejich zivota a zmirnuje klinické

piiznaky nemoci. Upravu stravy je tedy potieba fesit

jesté pred nastupem klinickych projevti.

Zpracovano z materidlu spole¢nosti Dechra.

pravnd dieta je zdsadni jiz od samotného zacatku nemoci srdce. V posledni dobé byla sledovana etiologie tohoto onemocnéni a velky

Dulezité je hlavné zachovéni idedlni védhy zvifete, resp. prevence na- vliv bude mit krmivo a prostfedi. Nejednd se jen o pomér jédu v krme-
dvahy u predisponovanych zvifat. Pokud se totiz onemocnéni srdce jiz ni, ale i o slozky krmiva a typ krmiva. Séja s fytoestrogeny je jednou
klinicky projevi a zvife md nadvéhu, je 1é¢ba srdce ndro¢néjsi a snizeni ze slozek, kterd by mohla byt jednou z pfi¢in. V prostiedi jde predevs$im
nadvahy komplikovanéjsi. o chemikdlie, a to bisfenol A, ftalaty nebo zpomalovace hoteni.

Stadium
A

(riziko vzniku)

Stadium
2
(bez pfiznaku)

e———— Kompenzované onemocnéni srdce ————————e: e———— Dekompenzované onemocnéni srdce ———e

Zatim bez * Zvifata bez Zvirata bez * Klinické pfiznaky * Srdecni selhani
strukturalni srdeéni pfiznakt pfiznaki srdeéniho selhani nereagujici na
zmény * Bez remodelace Remodelace srdce * Intolerance léébu
Psi s rizikem srdce nebo povazovana za fyzické zatéze, * Pfitomnost ascitu
vzniku nemoci (napf. remodelace neni pomérné zavaznou kasel, unava,
predisponovana povazovana za Selest pfi dychaci potize
plemena) zavaznou auskultaci

DULEZITE ZIVINY

Uprava stravy (tzv. nutriéni management)
onemocnéni ma tyto cile:

kA

Zachovani optimalni Zpomaleni postupu - ™ L
hmotnosti zvifete onemocnéni - b‘\ "
R T
VSECHNA STADIA OD STADIA b1
4 Bilkoviny 4% .« Omega-3
/ Prevence srdecni kachexie a katabolismu bilkovin & a: ':,;'] iy Poskytnuti energie burikdm srdecniho svalu
. - Dulezité je uspokojovani energetickych a prevence kachexie
potieb a zachovéni svalové hmoty « Pokryti energetickych potfeb
« Omezeni bilkovin neni nutné s vyjimkou - Omega-3 nenasycené mastné kyselin (EPA
pacientd, ktefi maji soubézné chronické a DHA) jsou spojovany s prodlouzenim délky
selhani ledvin (CKD) Zivota', snizenim rizika arytmii2 a zmirnénim
Sodik kachexie
L‘:! Je nutno Fesit ztrdtu schopnosti vyluéovdni sodiku : Taurin / L-karnitin
| . . (7 Trns A Pro jejich nenahraditelnou roli v energetickém
BTy S el 77 et [ 2o metabolismu svalovych bunék, obzvidsté srdeéniho
hladina < 0,4 % MS
- ’ svalu

+ B2: mirné omezeni sodiku, doporucena
hladina v rozmezi 0,2-0,3 % MS

« CaD: vyznamné omezeni sodiku, doporuce-
na hladina v rozmezi max. 0,1-0,2 % MS

+ Prospésné pri véech srde¢nich onemocnénich
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DIETY & KRMIVA SPECIFIC™ DOPORUCENA PRI ONEMOCNENI SRDCE:

* Snizeny obsah energie
Nadvaha
* Bohaté na bilkoviny

¢ Vysoky obsah vlakniny

* Bohaté na EPA a DHA

Optimalni
hmotnost

CRD-1 CRW-1

STADIUM B1

¢ Upraveny obsah vysoce
kvalitnich bilkovin

* Bohaté na EPA a DHA

| * Snizeny obsah sodiku

e Pfidany taurin
a L-karntin

STADIUM B2

¢ Upraveny obsah vysoce

Ledviny v poradku o . .
kvalitnich bilkovin

¢ Bohaté na EPA a DHA

* Snizeny obsah sodiku

¢ Pfidany taurin

Zachovana a L-karnitin

funkce ledvin

a]
o3
O
=
=
&)
<
|
»

* Snizeny obsah fosforu

* Snizeny obsah vysoce
kvalitnich bilkovin

¢ Nizka hladina fosforu

* Bohaté na EPA a DHA

* Snizeny obsah sodiku

e Pfidany taurin
a L-karnitin

STADIUMC & D
CHRI *

*CHRI - chronicka ledvinova nedostatecnost

A vice informaci naleznete na www.specificdiet.cz nebo po nacteni QR kddu

42| www.cymedica.com



MALA PRAXE

PRIPOMENUTI KVETNOVEHO
KARDIO SEMINARE «<—=——
V DALESICKEM PIVOVARU &

Hlavnim organizatorem seminare byla

spole¢nost Cymedica, ale velké podékovani

patii také kolegtim z Chironaxu a kolegim
z kardiologické sekce CAVLMZ, bez jejichz
pomoci by se neobesla sobotni prakticka
cast kardioworkshopu.

voudenni akce probéhla v poloviné kvétna a byla rozdélena

do dvou samostatnych bloku. V patek se uskute¢nila prednaskova
&ast, které se ztcastnilo 65 posluchacti z Ceské a Slovenské republiky
a v sobotu nasledoval prakticky workshop, kde byla maximadlni kapacita
30 ucastniky, kterd byla rovnéz zcela vycerpéna.

Pate¢ni prednasky probéhly v rezii dvou hlavnich prednasejicich.
Prvnim byl pan doktor Rafal Niziolek s témito predndskami:

+ TLOC - Pfechodn4 ztrata védomi.

« Vilka hlemyzdt — plicni parazité méni pravidla hry

+ Sok a ultrazvuk — pratelé ¢i nepttelé?

Jeho prednésky byly simultdnné tlumoceny Radkem Ka$parem, ktery

podal jako vzdy excelentni vykon, za ktery mu moc dékujeme.

Druhym, ale pro nds stejné srdecné vitanym prednasejicim, byl pan
doktor Michal Fiedler, ktery zaujal tématy:

« Diagnostika nejcastéjsich klinicky vyznamnych arytmii a jejich

management ; 2 e L & Ay 3 it
Diky prijemnému pocasi jsme se stihli i v tak ndro¢ném dni mirné

zrelaxovat v pivovarské zahradé, kde pro nds kuchati opét pripravili
vyborné obcerstveni, ke kterému jsme si dali i skvélé dalesické pivo.

« Systematicky diagnosticky postup pti echokardiografickém vysetieni
— patofyziologie a jeji vyznam.
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Pred spole¢nou veceri pro kolegy, kteti byli pfihld$eni i na sobotni prak-
ticky workshop, jsme méli moznost vyuzit multimedidlni prohlidku
nejstarsi ¢asti pivovaru s davkou informaci o jeho historii i soucasnosti.
Prosli jsme starou kotelnou, strojovnou a zrekonstruovanou historic-
kou varnou, kterd byla mistem natdceni slavné koupaci scény Magdy
Vasaryové, ve zndmém filmu Jiftho Menzela Postfiziny. Scény z tohoto
filmu nds provazely celou prohlidkou, ktera byla zakonc¢ena na nadvori
pivovaru vybornym chlazenym pivem, které nds pfijemné osvézilo.

Vecer byl ve znameni hokeje, jehoz sledovani jsme si uzili v soukromé

fanz6né s bohatym rautem.

V sobotu byl na programu prakticky kardio workshop — Doppllerovska
echokardiografie a 2D echokardiografie — anatomie méreni. K dispo-
zici bylo Sest vySetfovacich ,jednotek” s vykonnymi ultrasonografy

44| www.cymedica.com

spole¢nosti Chironax, jejiz zastupce Ing. Lukd$ Kuruc poskytoval
po cely den technickou podporu.

K Dr. Rafalu Niziolkovi a Dr.Michalu Fiedlerovi se v sobotu pridali
dal$i zkusSeni veterindrni kardiologové Dr. Jiti Savara, Dr. Tomds
Weidenhofer, Dr. Petr Prochdzka a Dr. Carlos Fernando Agudelo
Ramiréz, PhD., ktefi predali i¢astnikium své cenné praktické zkusenosti
v oblasti zobrazovaci diagnostiky a echokardiologického vysetteni.

o

Sobotni workshop by se neobesel bez psich ,,pacient”, které zapujcili
nejen kolegové veterindfi, ale hlavné zdstupci spolku Kapka pro tlapku.

Viem zGcastnénym patii obrovsky dik za pohodovy pribéh celé akce
a velmi dékujeme za kladné ohlasy a naméty, které nas motivuji k dal-
$im takovym akcim @).

Tésime se na pristi setkdni — Vase Cymedica.
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VITE, ZE |JE POTREBA PODPORIT
ZDRAVI SRSTI A KUZE PSA A KOCKY
TAKE ,,ZEVNITR* ?

Silnd, zdravd a pruzna kiize je zdsadni pro

celkové zdravi a pohodu. Srst pak funguje

jako nejsvrchnéjsi ochranna vrstva, ktera
poskytuje fyzickou ochranu povrchu kiize.

Z materidlt spole¢nosti Mervue prelozila Mgr. Julie Maresova

I<ﬁie, stejné jako ostatni epitelidlni vrstvy (intestindlni, respiracni,
ordlni), je zdsadni pro ochranu hlubsich vrstev tkdni pred vnéjsim
prostiedim. Oproti jinym epitelidlnim vrstvam je to vsak hlavné kize,
ktera je vystavena stresovym faktorim z vnéjsiho prostiedi, a to jak
fyzikalnim, tak chemickym. Kozni tkdn je jedine¢né adaptovana bari-
éra, ktera chréni pred dehydrataci a infekcemi. Silnd, zdrava a pruzna
kuize je proto zasadni pro celkové zdravi a pohodu. Srst pak funguje
jako nejsvrchnéjsi ochrannd vrstva, ktera poskytuje fyzickou ochranu

prisuzuje.

Nicméné v organismu je vSe ,propojeno“ a ovliviiuje se navzdjem.
A proto pro dlouhodobé udrzeni zdravé kuze a srsti je nutné také
ditkladné pochopit priciny koznich onemocnéni a toho, jak se s nimi
vyrovnat. Spatny stav kiize mize byt disledkem celé fady primarnich
faktor®i, od parazitarnich infekci (vnitfnich i vnéjsich) az po alergie
a $patnou celkovou vyzivu. Pokud lze identifikovat konkrétni priciny,
jako jsou paraziti nebo akutni alergie, je tfeba vzdy nejprve 1é¢it tyto
pri¢iny a podpofit je vhodnymi vyzivovymi dopliky.

Tradi¢ni pfistup, ktery nahlizi na kazdou soustavu v téle zvlast, je
velmi uzite¢ny zpusob, jak rtizné funkce organismu pochopit a popsat.
Vsechny tyto soustavy jsou vSak propojeny v jeden celek a jsou vzdjem-
né provazany. Potize v jedné soustavé ovliviiuji mnohé dalsi a mohou se
projevit zdanlivé nesouvisejicimi priznaky. Stejné tak se muze stat, ze
lécba konkrétnich priznaku selze, protoze nepovede k 1é¢bé primarni
pri¢iny. Pristup ke zdravi zaméfeny na vyzivu umoznuje poskyt-
nout podporu vice organovym soustavim najednou pro dosazeni
specifickych zdravotnich cilt a v pfipadé potieby mize byt cennou
pomoci pri farmakologické intervenci.

Subklinicky deficit urcitych zivin ovliviiuje vice soustav a mize se
projevovat nespecifickymi priznaky, napiiklad $patnym stavem kuze.
Vyzivovda doporuceni vétsinou popisuji minimalni pozadavky
na vyzivu zvirat na zakladé urcitého souboru predpokladi. Tyto
predpoklady se soustfedi pouze na zékladni vyzivu. Jinymi slovy, jed-
na se tedy o doporucené hladiny pro zdravé zvire ,bez namahy“
a v idedlnich podminkach. Tyto predpoklady nezahrnuji zvysené
pozadavky na pohyb, pfi bfezosti, nemoci nebo parazitdrnich potizich
¢i teplotnich extrémech. Ackoli se jedna o dobry zacatek, je to pouze
vychozi bod. Ve skute¢nosti tato doporuceni ¢asto nedokazou zajistit
vSe, co nasi mazlicci potiebuiji, aby zistali zdravi, ¢ili a aktivni.

Podrazdéni/
imunitni
dysfunkce

Sekundarni
bakterialni
infekce

Svédéni/
pruritus

Poranéni
kize

Zacarovany kruh koznich onemocnéni u kocek a psti

V poslednich letech bylo vice pozornosti vénovano lepsimu po-
chopeni 1écebné hodnoty kvalitni vyzivy, coz nastartovalo éru
nutraceutik. Vyuziti specifickych Zivin a ptirodnich latek k prevenci,
oddéleni a podpore farmakologické 1é¢by rady zdravotnich obtizi ndm
poskytlo mnohem vice moznosti, jak zdravi domacich mazlick pod-
porit a udrzet. Nutraceutika poskytuji jedine¢nou ptilezitost k podpore
jejich zdravi pomoci vyzivy.

POKROCILA PECE O KUZI & SRST
“ZEVNITR VEN”

Mobhlo by se zdat, Ze mluvit o zdravi stfev a kiize souc¢asné nedava smy-
sl. Kozni bunky a stfevni epitel vsak maji mnoho spole¢ného. Oba maji
dulezitou primarni bariérovou funkci a integrita této bariéry je nesmir-
né dulezitd. Jakékoli naruseni jeji celistvosti zpusobi infekci a zénét.
Strevni epitel i kozni bunky jsou kritickymi slozkami imunitniho
systému (stfevni epitel mozna i vice nez kozni bunky) a jejich sou¢asti
je zna¢na ¢ast imunitnich bunék. U obou nalezneme diilezité bakteri-
alni populace potiebné pro optimalni zdravi. Lze usuzovat, ze jakékoliv
potize ovliviiujici jednoho z nich, ovlivni i toho druhého.
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Normalni pokozka

Alergeny  Viry
(roztodi, prach)

¢ =

@

Vlhkost

Rada SuperCoat® je zaloZena na pifstupu ke zdravi kize ,,zevnit¥ ven®,
Vyuziva propojenosti metabolickych a fyziologickych soustav k do-
sazeni silnéjsi a zdravéjsi kize a ke zlepseni kvality a posileni srsti.

Jedine¢nd smés zivin a biologicky aktivnich litek podporuje nejen
omlazeni kiize a rist srsti, ale poskytuje také nezbytné Ziviny pro po-
sileni imunitniho systému, stfevniho epitelu a zlep$eni zdravi strev.

Z nutri¢niho hlediska hraji specifické ziviny jako je organicky zinek,
esencidlni masné kyseliny a vitamin A, obsazené v fadé pripravki
SuperCoat®, dilezitou roli v zajisténi optimalni bunécné a bariérové
integrity, kterou vyzaduji jak kozni bunky, tak sttevni epitel.

Specialni slozky, jako napriklad moftska rasa, moduluji stievni mikro-
fléru a posiluji imunitni systém. Antioxidanty a vitaminy ze skupiny B
zajistuji uc¢inné fungovani imunitniho systému a podporuji regenerac-
ni a hojivé procesy v koznich bunkéch.

SuperCoat® obsahuje jedine¢nou smés zivin a bioaktivnich slozek, které
spole¢né podporuji zdravi kiize a srsti. Zmirnénim zanétu, svédéni
a s tim spojeného nepohodli SuperCoat® zvysuje pohodu zvifete a sni-
zuje riziko skrébani a naruseni povrchu kize. Aktivovany imunitni
systém zabranuje sekundarnim koznim infekcim, zatimco lepsi
zdravi stfev omezuje vliv stievni dysbiézy na systémovy zanét.

Vyhodou je také to, Ze si mizete vybrat z rtiznych aplika¢nich forem
této rady. V nabidce je jak roztok v lahvicce s dévkovaci pumpickou,
tak sa¢ky s denni ddvkou (pro tfi vdhové kategorie, tedy velikost S, M-L
a XL) anebo ve formé pasty, kterd je ur¢ena hlavné pro nespolupracujici
kocky, u kterych je pak moznd aplikace napriklad na tlapky.

Pro vice informaci navstivte www.cymedica.com — sekce
Knihovna — Mervue — Letdky - Mervue SuperCoat® nebo
po nacteni QR kédu.

Poskozend pokozka

Alergeny  Viry

(roztodi, prach)

® n ¥

é

Vlhkost

HSuperCoat

HSuperCDa:

alnS
R0 uadng

= =
= Sl
w0 uadng
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NENi SAMPON JAKO SAMPON &

Pomeérné Casto je potreba se vyvarovat

tlaku majitelq, ktefi mnohdy slepé véri

informacim sdilenym na socidlnich sitich

a tlaci vas nékam, kam opravdu nechcete.

MVDr. Martina Mudrikovéa

Posledni dobou se pomérné casto setkdvam se stesky veterinarg,
Ze mnoho jejich klientt nakupuje spousty pripravka pro mazlicky
primdrné na e-shopech. V zdsadé je to asi pravda, ale jako vzdy zdvisi
na Ghlu pohledu. Asi se vsichni shodneme na tom, ze hlavni motivaci
chovatele je relativni dostupnost a nizsi cena produktu. Na druhou
stranu, ktery z majitelt nékdy nezazil, Ze s takovy pfipravkem ,neuspél”
a stav jeho domdciho mazlicka se v lepsim ptipadé po pouziti takového
pripravku nezlepsil. No a pak vede zcela logicky jejich cesta na veterinu,
kde cekaji radu od nds/vis.

... a rady nikdy nebyly (a ani by nemély byt) levnd zalezitost. Jsou to
nase pomérné tvrdé nabyté zkusenosti, které jsme zaplatili jak finan¢né,
tak casové. Ale tak jako se v§im, musime / musite se umét prodat....
A zaroven s tim také prodat pripravky, které méte odzkousené a vérite
jim. A to i za cenu, ktera je vyssi nez na internetu, protoze vy neproda-
vate jen pripravek, ale vase zkusenosti s nim.

Je pravda, ze dnes neni Gplné jednoduché se orientovat v tolika derma-
tologickych pripravcich s tim, Ze nemam na mysli registrované léky, ale
tu ostatni velkou skupinu ,,pfipravka na kiizi, rany apod..

Proto, abyste se dokdzali dobfe rozhodnout, je vzdy potieba prozkoumat:
o jaké sloZeni vami vybrany pripravek ma

« jaké jsou koncentrace uc¢innych latek

« jaké jsou chemické vazby ucinnych latek

« jaké md indikace, popt. kontraindikace

« jakd je nezbytna doba ptisobeni pfipravku

» zda patfi mezi schvalené veterindrni ptipravky (www.uskvbl.cz), coz

je pro nds veterinafe ,garance” kvality takového pripravku ovéfena
studiemi a autoritami

+ kdo a kde jej vyrébi (idedlni je vyroba v ramci EU)
« zda na néj naleznete odkazy v odbornych ¢lancich (jak v CZ, tak
v zahranici), popf. mate dobré reference od kolegt .....

A byt to nékdy neni lehké, tak je za mé potreba se vyvarovat tlaku maji-
teld, ktefi mnohdy slepé véfi informacim sdilenym na socialnich sitich
a tlaci vas nékam, kam opravdu nechcete.

A jak to udélat, to asi zélezi na kazdém z vds. Mné se vétsinou vyplatilo
zamérit se na produkty, se kterymi jiz mam néjakou delsi zkusenost. Ne
ze bych byla striktné konzervativni, ale pfece jenom az tak nepodléham
ytrendtm®, které ne vzdy pfinesou to, co bychom od nich opravdu ce-
kali. Proto radéji pracuji s pripravky, které jsem zacala pouzivat klidné
pred mnoha lety, ale mam jistotu, ze stéle funguji. P¥ikladem jsou tieba
pripravky s chlorhexidinem, které jsem zacala pouzivat uz v roce 1996
ve svém prvnim zaméstnani, tehdy jesté pod nazvem Nolvasan (Fort
Dodge, USA, nyni Zoetis). Tyto pripravky pouzivim dodnes, i kdyz se

nyni prodavaji pod ndzvem SkinMed". Vyrabi se v Evropé a funguji stile
stejné dobte. A pokud se mohu spolehnout na jeden nebo dva produkty
od daného vyrobce, klidné sahdm po dal$ich, které postupné prichdzeji
na trh. V pripadé rady SkinMed" je k dnesku k dispozici jiz 12 riznych
produktii na bazi chlorhexidinu nebo superoxidt.

I kdyz obcas ,narazim“ na odbornéjsi diskuzi, napriklad aktudlné dis-
kutovana otdzka, zda je lepsi chlorhexidin diklukondt nebo diacetdt, tak
se vét§inou poradim s kolegy dermatology a zéroven ,prozkoumam”
internet s tim, Ze se snazim vstupovat hlavné na veterindrni platformy
(vétsinou zahrani¢ni), popt. si ziskané informace snazim ovéfit i z ji-
nych zdroju.

Takze se jesté vratim k jiz vy$e zminéné ,otdzce”: chlorhexidin dikluko-
nat nebo chlorhexidin diacetat?

Ja jsem zvykld na SkinMed® sampon, ktery obsahuje chlorhexidin dia-
cetdt.... A byla jsem mile prekvapend, kolik pozitiv jsem nasla nebo mi
je poslali kolegové v odkazech.

VYHODY CHLORHEXIDIN DIACETATU:

1. Zvysena ucinnost: Chlorhexidin diacetat prokdzal v urcitych apli-
kacich zlepsenou antimikrobidlni aktivitu ve srovnani s chlorhexidin
diglukondtem.

2. Nizsi cytotoxicita: Formulace diacetdtu ma tendenci byt méné cy-
péce.
3. Zlepsena stabilita: Chlorhexidin diacetdt vykazuje lepsi stabilitu

v uréitych formulacich, coZ zajistuje delsi skladovatelnost a t¢innost
v prubéhu casu.

4. Snizené zabarveni: Diacetitovd formulace je méné nachylna
ke vzniku skvrn na povrsich a tkanindch ve srovnéani s diglukonatem,
coz zvysuje jeji estetickou pritazlivost v raznych aplikacich.

5. Zvy$ena tkanova kompatibilita: Diacetitovd formulace je Casto
preferovéna v 1ékarskych zatizenich kvuli jeji vynikajici tkdnové kom-
patibilité a snizenému riziku podrazdéni nebo nezddoucich reakci.

6. Nizsi systémova absorpce: Chlorhexidin diacetdit mtize mit nizsi
rychlost systémové absorpce ve srovnéni s diglukonatem, coz snizuje
riziko systémovych nezadoucich dc¢inka.

7. Zlepsené hojeni ran: Nékteré studie naznacuji, Ze chlorhexidin dia-
cetat mize podporovat hojeni ran Iépe nez diglukonat diky své mirnéjsi
formulaci a snizené cytotoxicité.
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8. Snizena mikrobidlni rezistence: Pouziti chlorhexidin diacetitu
muzZe pomoci zmirnit vyvoj mikrobidlni rezistence ve srovndni s diglu-
kondtem, protoze predstavuje odlisny chemicky profil.

9. Zlep$ena kompliance pacienta: Snizené vedlejsi Gc¢inky a mirnéjsi
vlastnosti chlorhexidin diacetatu mohou vést k lepsi komplianci paci-
enta pri riznych aplikacich 1ékarské a ordlni péce.

Zaroven i kratsi doba ptisobeni u diacetatové formulace zajisti lepsi
ucinek i u ,netrpélivych” pacientti nebo majitelt.

Vice informaci naleznete na www.cymedica.com v sekci E]
Knihovna - SkinMed - Materidly ke stazZeni, popf. po na- ;
¢teni QR kédu anebo v jednotlivych odkazech ze sekce §
Reference, které jsou uvedeny na konci ¢lanku.

A proto tedy je potfeba vést diskuzi i s chovateli a nenechat se tlacit
k tomu, Ze ,,Sampon jako $ampon®, vzdyt je ve vSech chlorhexidin
apod.

A plné si uvédomuyji, ze v dne$nim uspéchaném svété neni viibec jedno-
duché najit si chvilku a ,jen tak hledat®, co by nds zajimalo.

Ale vérte, ono to stoji za to.

https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0378517309005146

https://meridian.allenpress.com/jaaha/article-abstract/47/6/406/176497/
Presurgical-Antiseptic-Efficacy-of-Chlorhexidine

https://onlinelibrary.wiley.com/doi/full/10.1111/vsu.13810

https://onlinelibrary.wiley.com/doi/full/10.1002/vms3.1200

https://academic.oup.com/jambio/article-abstract/72/4/335/6725322

https://theses.cz/id/jd9nf3/bp chrapava.
pdf?zpet=%2Fvyhledavani%2F%3Fsearch%3Dchlorhexidine%20diacetat%26start%3D1

https://avmajournals.avma.org/view/journals/ajvr/54/10/ajvr.1993.54.10.1784.xml
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/abs/10.1111/j.1532-950X.1991.tb01272.x
https://academic.oup.com/jambio/article-abstract/98/3/533/6722533
https://www.ingentaconnect.com/content/cvma/cjvr/2022/00000086/00000004/art00008

https://www.frontiersin.org/articles/10.3389/fvets.2024.1374826/full

https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/S0169131713002184
https://www.cabidigitallibrary.org/doi/full/10.5555/19882207720
https://www.sciencedirect.com/science/article/abs/pii/$1773224721000411
https://onlinelibrary.wiley.com/doi/abs/10.1111/ajd.12087

https://www.academia.edu/download/95732843/j.cvex.2003.08.00620221214-1-gjinsb.pdf

NOVA BROZURA, KTERA NABIZi ....

... jednodussi orientaci ve viech produktech fady SkinMed®(produkty s chlorhexidinem nebo superoxidovanym roztokem).

Jeji elektronickou verzi naleznete na www.cymedica.com, v sekci Knihovna — SkinMed - Materidly ke stazeni. BroZzuru je mozné
ziskat také v tisténé verzi u svého obchodniho zastupce nebo na vyzadani u zakaznického servisu spole¢nosti Cymedica.
... vzdy aktualni verze pFibalovych informaci a zaroven Setfi pfirodu, protoze je u kazdého produktu pfifazen unikatni

QR kod.

Produkty SkinMed®

Superoxidované roztoky a gely | produkty s chlorhexidinem | &istici roztok do usi

i

Cela fada feseni pro vasde mazlicky...

www.cymedica.com
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ATOPICKAAALERGICKA
DERMATITIDA U PSU — AKTUALNE,
PRAKTICKY AV KOSTCE

Atopickd dermatitida (AD) je dédicné, geneticky podminéné,
chronicky se zhorSujici, zanétlivé a svédivé onemocnéni kuze
spojené s tvorbou protilatek typu IgE proti alergentim z vnéjsiho
prostiedi. Jedna se o ¢im dal castéj$i onemocnéni, které vyznamné
snizuje kvalitu Zivota postizenych jedinci a vyzaduje celoZivotni
1écbu. Kozni potize souvisejici a AD, piedevsim pruritus, patii
k nejcastéjSim problémiim, se kterymi majitelé ptichazeji k vete-
rinarnimu 1ékafi.

Patogeneze AD neni plné objasnéna, ale ptedpoklada se, ze roli hra-
je kombinace genetickych predispozic a environmentalnich faktord,
jejimz vysledkem je dysfunkce kozni bariéry, imunitni dysregulace
a dysbidza kozniho mikrobiomu.

Atopicka dermatitida ma — krom¢ gastrointestinalnich ptiznakd —
fadu spolecnych symptomut s nezadouci reakci na potravu (potravi-
novou alergii). VétSinou se povazuji za 2 riznd onemocnéni, ovsem
dnes je jiz prokazano, ze AD muze spustit i reakce na krmivo, a proto
je u psu s celoro¢nimi klinickymi pfiznaky vzdy nutné provést test
eliminacni dietou.

Jiz dlouha 1éta se muzete spolehnout pii 1é¢beé atopické a alergické
dermatitidé na produkty spolecnosti Zoetis.

LOKIVETMAB (CYTOPOINT)

je caninizovana monoklonalni protilatka, ktera vaze interleukin IL-31,
¢imz zabrafiuje jeho vazbé na receptor a brani tak pruritu. K redukci
svédéni dochazi jiz béhem prvnich 3 dni po aplikaci, a to pfi mi-
nimalni davce 1 mg/kg. Interval podavani je 1x mésicné nebo dle
potieby. Lokivetmab lze pouZit pro akutni i chronickou 1é¢bu. Dle
dosavadnich studii nebyly zjistény zadné vedlejsi ucinky.

OKLACITINIB MALEAT (APOQUEL)

je inhibitor janusovych kinaz (JAKi). Rychle vstiebava a antipru-
riticky ucinek nastupuje béhem 4 hodin, u zvykacich tablet je
biologicka dostupnost jesté¢ o hodinu rychlejsi. Pocatecni davka
oklacitinibu ¢ini 0,4-0,6 mg/kg peroralné kazdych 12 hodin po
dobu 14 dnd, poté je interval snizen na jednou za 24 hodin. Pokraco-
vani v pocatecni davce se nedoporucuje, nebot’ dochazi k prohlou-
beni imunosuprese a zvySuje se riziko nezadoucich ucinki. Mezi
hlasené vedlejsi ucinky patii zvraceni a prijem. Oklacitinib je moz-
né pouzivat jak u akutnich stavi, tak pfi chronické lécbé. Nemél by
byt pouzivan u pst mladsich 12 mésicti a pacientil s infekénim nebo
onkologickym onemocnénim.

Vas partner pri zajistovani pohody psa

PRO VSECHNY PSY S ALERGICKOU DERMATITIDOU

Jsme hrdina to, Ze vdm muizeme poskytovat inovativni feseni pro zajisténi pohody a zdravé klize
véech psu s alergickou dermatitidou, o které pecujete.

- ©

(x) Lé¢it kozni
. @‘ e by Potyrdlt
Za?:jq,w? I " = il atopickou
SASEET pfitomnost Zavést dermatitidu
parazitt eliminacni
o Simparica dietu
‘ apoque) apoque) ; ‘
%‘,‘:'qual,‘,,%) CEevgble cFI?ewqable cY T'\?El;)OOI NT
NEBO . \
CYTOPOINT. NEBO CY TOPOINT ocegwqalbjg)

L

Béhem diagnostickych testl pokraéujte v poskytovani Glevy
od svédéni alergického ptivodu

Napldanujte
zékladni dlevu

Nejprve poskytnéte J [

Osvédcend metoda stanoveni diagnézy a poskytovani individualni péce s cilem zgjistit
pohodu vSech psu trpicich svédénim.

Zoetis

—
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NOVINKA - TECHNICKE INFORMACIE
PRI NUTRICNEJ TERAPII MACIEK

ramci technickych informdcif priddvame aj novinku pri nutricnom
manazmente maciek, ktoré maju stibezne viac diagnéz.

Farmaceuticka spolocnost DECHRA,

ktord je vyrobcom prémiovej znacky

SPECIFIC™ intenzivne spolupracuje
s veterindrnymi lekdrmi a napomadha pri
zlepSeni nutricnej terapie.

Z materidlov DECHRA pripravila Mgr. Marcela Mandelikova

Okrem nizie uvedenej tabulky: Stibezné problémy & POTRAVINOVA
ALERGIA, sa po na¢itani QR kédu zobrazia dalsie tabulky:

Subezné problémy ZLYHANIE :

& ATOPIA PECENE Y A

ZLYHANIE )
POTRAVNE

ZLYHANIE SRDCA BEZ

OBLICIEK SUBEZNEHO CUKROVKA AIL\];IE)%IIE\ &
ZLYHANIA
OBLICIEK

. SPECIFIC" DIETY PRO KOCKY SE SOUBEZNYMI PROBLEMY - POTRAVNi ALERGIE

(0] ]
SPECIFIC

DNE SNIZENY

- STRE

STAV / KONDICE
SOUCASNY STAV /
VLASTNOSTI
NiZKY PROTEIN
MIRNE SNiZENY
PROTEIN
STREDNI PROTEIN
NiZKY FOSFOR
STREDNE SNIZENY
NiZKY SODiK

NiZKE
KARBOHYDRATY

Srdecni selhéni BEZ se selhani
ledvin

Gl - maldigesce / malabsorpce
GI- EPI (exokrinni pankreaticka
insuficience)

Gl-IBD, kolitida, CE (chronicka
enteropatie)

Pankreatitida, tolerance tuku do
10-15% DM (susiny)

Urolitidza, struvity

Idiopaticka cystitida
Osteoartritida

Obezita

Diabetes mellitus (cukrovka)

EEE N R eoserce

Anorexie, kachexie

Legenda:

x vhodné pre optimalnu nutri¢ni podporu

(x) dobré pre optimalnu nutri¢nd podporu

[0 - vlastnost, ktorou diéta riesi dany problém/my

B - vlastnost, ktorou diéta Uplne nevyriesi dany problém/my, ale je
pre neho/ne prijatelna
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7 2 FDW 0.13 g Na/MJ
FDW (nemé vysoké 3-NMK) - nemé vysoké 3 NMK

FOD-HY, FOW-HY, FDD-HY, FDW

FOD-HY, FOW-HY, FDD-HY, FDW
FOD-HY, FOW-HY

FDD-HY, FOD-HY

Nepouzivat FOW-HY

FDD-HY, FOD-HY, (oH>64)

konzenva FOW-HY, FOW

FOD-HY, FOW-HY

Kontrola & Uprava

FOD-HY, FDD-HY (snizeni) denni davky

FDW (nema vysoké 3 NMK), Lécba cukrovky
FOD-HY, FDD-HY+ insulin INZULINEM

FOD-HY, FOW-HY

- vlastnost, ktorou diéta nespliia alebo spliia len ¢iastocne, ale je
asi najvhodnejSou moznostou; niekedy je nutnd medikacia/adaptacia
* Odporucanie zavisi na problematickom alergéne. Pre pripady s iden-
tifikovanym problematickym alergénom moézu byt vhodné aj iné diéty:
vid tabulka s prehladom surovin SPECIFIC™ diety.



MALA PRAXE

Hydrolyzovana Zivoci$nd bilkovina, ktera
se pouziva jako specialni povrchova vrstva
hydrolyzovanych diet pro psy SPECIFIC,

byla testovana podobnymi ELISA testy za

pouziti sér 40 psti.

Zpracovano z materidlu spole¢nosti Dechra.

Jde o formu bilkovin, které prosly hydrolyzou, cozZ je proces, pri
kterém je bilkovina $tépena na kratsi retézce, nebo jednotlivé
aminokyseliny.

Hydrolyza je katalyzovdna enzymy nebo chemikaliemi (napt. kyseli-
nou), diky kterym dojde k preruseni peptidovych vazeb, které drzi ami-
nokyseliny v bilkovinné molekule pohromadé. Vysledkem je hydrolyzo-
vand bilkovina, kterd je v porovndni s ptvodni intaktni (neporusenou)
bilkovinou mensi a mé nizsi molekulovou hmotnost.

VYHODY HYDROLYZOVANYCH
BiLKOVIN

Lepsi stravitelnost: Hydrolyza bilkovin zvySuje jejich stravitelnost
tim, Ze rozklada komplexni strukturu bilkovin na kratsi peptidy, nebo
aminokyseliny, které jsou pro organismus sndze vstiebatelné. Tento
proces lze prirovnat k ptisobeni travicich enzymt v zazivacim traktu.
Hydrolyzované bilkoviny jsou v podstaté ,predtravené®, a proto se lépe
travi i vstrebavaji.

SniZeny obsah alergenii: Hydrolyza bilkovin miize snizit jejich aler-
genni potencial. Stépeni bilkovin na mensi ¢lanky zmen3uje pravdépo-
dobnost vyvoldni alergické reakce u citlivych jedincti.

Enzymaticka hydrolyza je presny a kontrolovany proces, ktery je
pouzivan ke Stépeni bilkovin na mensi, snaze vyuzitelné slozky.
Zikladem tohoto biochemického procesu jsou specialni enzymy
zvané proteazy. Proteazy cili na konkrétni peptidové vazby mezi
aminokyselinami, ¢cimz zahajuji proces stépeni.

Protedzy, které jsou Casto ziskané z mikrobidlnich zdroju, jsou prida-
ny, kdyz jsou ingredience ptipravené k purifikaci. Reakéni podminky,
vcetné teploty, pH a koncentrace enzymd, jsou regulovény tak, aby bylo
dosazeno pozadovaného stupné hydrolyzy.

Pfi ptisobeni protedz na bilkovinny substrdat dochdzi k selektivnimu
stépeni peptidovych vazeb, coz vede ke vzniku peptidd a volnych
aminokyselin.

Jakmile hydrolyza dosihne pozadovaného stupné, enzymy jsou bud
inaktivovany, nebo od hydrolyzatu oddéleny.

JAK HYDROLYZACE SNIZUJE
OBSAH ALERGENU?

U psu a koc¢ek alergickych na bilkoviny (alergen) se na urc¢itém misté
(epitopu) bilkovinné molekuly vytvori vazba na specifické IgE (pro-
tilitky) navdzané na receptory na povrchu zirné bunky (imunitni
burnky).

Alergen

. receptor s IgE
INTAKTNI PROTEIN

@ =>DEGRANULACE
=> ALERGICKA REAKCE

Alergicka reakce
na intaktni protein

HYDROLYZOVANY PROTEIN
=> NEDOCHAZI K DEGRANULACI
=> BEZ ALERGICKE REAKCE

Hydrolyzovany
protein bez alergické
reakce

Kdy?z je alergen organismem rozpoznén, vytvori vazbu se dvéma recep-
tory s IgE, ¢imz dojde ke spojeni a aktivaci zirné buiiky, kterd vylouéi
medidtory (véetné histaminu, prostaglandint a cytokind), a tim je spus-
téna imunitni odpovéd.
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Pii hydrolyzaci bilkovinnych molekul na krats$i peptidy je epitop casto
zniCen a imunitni systém nadale alergen nerozpoznd, a tak k navazani
na receptor s IgE nedojde.

Dokonce i kdyz zlistane epitop neposkozeny a dojde k navdzéni na
jeden receptor s IgE, jeho velikost je prili§ mald na to, aby doslo ke
spojeni mezi dvéma receptory s IgE. K vyvoldni alergické reakce tak
dojit nemuze.

Hydrolyzace bilkovin na mensi peptidové retézce sniZuje jejich
alergenicitu tim, ze rozklada / zmensuje cizorodé epitopy, takze se
nemohou navizat na alergen-specificky receptor s IgE na povrchu
zirnych bunék.

Alergeny musi byt navic dostate¢né velké na to, aby mohly navazdnim
spojit alespon dva receptory s IgE na zirné bunce k aktivaci jeji degra-
nulace a ndslednému vyvolani alergické reakce.

Na to, jakd je minimdlni velikost alergenu, kterd je potreba ke spojeni
vazby dvou receptort s IgE, neexistuje jednotna odpovéd. Casto je
zminovana minimdlni velikost 10 000 Daltong, ale lze se domnivat, Ze
by mohla byt i mensi.

Zatimco vyssi stupen hydrolyzy obecné vede k vétsi redukci alergeni-
city, je potreba usilovat o dosazeni urcité rovnovéhy. Prilisna hydrolyza
totiz mtze vést ke vzniku novych alergennich epitopti nebo generovat
peptidy s jinymi biologickymi vlastnostmi, které muzou znamenat
riziko.

Pii velmi nizké molekulové hmotnosti se mohou objevit problémy jako
naptiklad horka chut, kterd snizuje celkovou chutnost, a stfevni potize
spojené s vysokou osmolaritou.

Potravinové
alergeny jsou obvykle
glykoproteiny
s molekulovou
hmotnosti mezi 10 000
a 70 000 Dalton.

ANALYZA HYPOALERGENNI DIETY
SPECIFIC S HYDROLYZOVANOU
BILKOVINOU

Po peclivém zvazeni byla pro hypoalergenni diety SPECIFICT™ zvolena
hydrolyzovand bilkovina z lososa kvili tomu, ze velikost vSech jejich peptidit
je mensi nez 10 000 Daltoni (z ¢ehoz asi 80 % je mensi nez 4 000 Daltont).
Také specidlni povrchovd vrstva (,hydrolyzét zivocisnych bilkovin®), kterd
je pro vyssi chutnost nand$ena na povrch granuli, splituje prisné pozadavky
pro pacienty s potravni alergii.

Hlavnim rybim alergenem je parvalbumin, bilkovina s molekulovou
hmotnosti 10000 — 12 000 Daltont. Ryby mohou obsahovatidalsialerge-
ny, ty vSak maji vy$si molekulovou hmotnost (30 000 — 60 000 Daltont).

Pro potvrzeni, ze hydrolyzat z lososa neobsahuje zbytkovy intaktni par-
valbumin, byljeho obsah méfen pomocienzymatické imunosorb¢niana-
lyzy (ELISA). Metodou ELISA bylo prokézéno, ze obsah parvalbuminu
v lososovém hydrolyzétu je pod mezi detekcee, a tedy prili$ nizky na to,
aby mohl vyvolat klinickou alergickou reakci.
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Pro nasledné testovani alergenicity hydrolyzatu z lososa byla provede-
na dalsi analyza ELISA za Gcelem posouzeni vazani psich IgE protilatek
s bilkovinnym extraktem z lososového hydrolyzatu. Tato analyza byly
provedena v rdmci vyzkumnych projektt externi laboratofi.

Pro tyto testy ELISA byla pouzita séra 38 pst. Tato séra jiz difve vyka-
zovala pozitivni reakci IgE s extraktem z intaktni losové bilkoviny.

Podle ocekévéni, vsechna séra 38 pstt (100 %), kterd diive vykazovala
pozitivni reakci s intaktni bilkovinou z lososa, vykdzala pozitivni IgE
reakci s extraktem z intaktni lososové bilkoviny, zatimco Zadnd ne-
prokazala vazbu IgE s hydrolyzitem bilkoviny z lososa. To dokazuje,
Ze hydrolyzac¢ni proces byl icinny a predesel reakci IgE s lososovym
hydrolyzatem.

Lol adalalat

100%

100 % sér, ktera dfive vykazovala pozitivni reakci IgE
s intaktni bilkovinou z lososa, reagovala pozitivné
s extraktem z intaktni lososové bilkoviny.

0 % sér vykazovala vazbu IgE na hydrolyzat bilkoviny
z lososa

Hydrolyzovana zivoci$nd bilkovina, kterd se pouziva jako specidlni po-
vrchovd vrstva hydrolyzovanych diet pro psy SPECIFIC, byla testovana
podobnymi ELISA testy za pouziti sér 40 psi.. Ackoliv IgE ve vsech
sérech reagovala pozitivné na intaktni zivocisnou bilkovinu, u zddnych
z nich nebyla shleddna vazba IgE na tuto specidlni povrchovou vrstvu.




KAZUISTIKA

KLINICKE SKUSENOSTI S DIETOU
SPECIFIC HEART & KIDNEY SUPPORT ™
PRI LIECBE OXALATOVYCH KAMENOV

Veterinarne diéty SPECIFIC™ na naSich
pracoviskach pouzivame priblizne dva

roky. Osvedcili sa ako u vlastnych psikov,

na udrzanie skvelej kondicie, tak aj u pacientov
so zdravotnymi problémami.

Tim veterinarnej ambulancie Vkit Kosice

nich najma SPECIFIC™ CID/CIW Digestive Support a SPECIFIC™

CKD/CKW Heart & Kidney Support. Prave diéta SPECIFIC™
FKD/FKW Heart & Kidney Support m4 velky aspech pri macacich a di-
éta CKD/CKW Heart & Kidney Support u psich pacientov s ochorenim
obli¢iek a pecene. Ci uz vo forme grandil, alebo pastét. V poslednej dobe
sme zaznamenali vela pacientov s pritomnostou kameriov v moc¢ovom
trakte. Pri takychto pripadoch je velmi dolezité zabezpelit spravne
dietetické opatrenia.

Zaujimavym pripadom bola 10 ro¢na sucka biséna Ajka, ktord prisla
na RTG vysetrenie, kedZe v chove sa vyskytol problém s oblickovymi
kamerimi. Po zhotoveni snimky sa Zial potvrdil vyskyt zérodkov kami-
enkov v obli¢kdch s va¢sim mnozstvom v lavej oblicke. Klinicky bola
sucka v poriadku. Palpac¢ne nebola zistend Ziadna bolestivost v oblasti
brusnej dutiny. Majitel neuvadzal polydipsiu ani polytriu. Pri vysetreni
mocu a krvi neboli zaznamenané ziadne patologické nalezy. VySetrenim
mocového sedimentu s ndlezom cystinovych krystalov sa urcil typ uro-
litu. Sucka bola preventivne kfmend urinarnymi granulami inej znacky;,
priblizne jeden rok predtym. Od RTG vySetrenia a diagnostiky problé-
mu v oktdbri 2023 na nasom pracovisku, bola su¢ka nasadend na diétu DV projekcia nasadenim terapie v oktobri 2023
SPECIFIC™ CKD Heart & Kidney Support, bez dalsej medikamentéznej
¢i chirurgickej terapie. Pri kontrolnom RTG v aprili 2024 sme boli velmi
milo prekvapeni. Zistili sme, ze kamene sa redukovali ako vo velkosti,
tak aj v pocte. Majitel sa tak mohol na vlastné o¢i presveddit, ze diéty
SPECIFIC™ su velmi efektivne. My sme sa len utvrdili v tom, Ze vyber
diét znacky SPECIFIC™ bola spravna volba.

Tim veterindrneho pracoviska
Vkit Kogice

SPECIFIC™ CKD/CKW
HEART & KIDNEY SUPPORT

Indikacie:

+ Srdcové zlyhanie, hypertenzia, opuch.
+ Chronické zlyhavanie obliciek.

+ Zlyhanie pecene (okrem pacientov s cholestazou).

-+ Uratova, oxalatova alebo cystinova urolitiaza. -
Dostupné balenia granul: 2 kg, 7 kg, 3 x4 kg l ==
Dostupné balenie konzerv: 6 x 300 g

DV projekcia po nasadeni terapie v aprili 2024

HERRIOT |53



Nové moznosti domaci
zubni péce u psu a kocéek

zvySuje povédomi o vyznamu spravné zubni péée u psl a kolek, v&tsina majitell ma problém

Doméci zubni péce je zakladem a zaroven kamenem Urazu spravné dentalni hygieny. Prestoze se

s dodrzovanim pravidelné péle o zuby svych &tyFnohych milakl. A&koliv mechanické &isténi
o s 7 r 7 v ’ . r ’ JORT] 7 v .y .
zustava zlatym standardem v peci o zuby a zdravi dutiny Ustni, radi bychom vam predstavili publikace,
které dokladaji ucinnost dalSich metod zubni péce a mohou byt inspiraci pro vasi praxi.

Studie Inhibitory effect for proliferation of oral
bacteria in dogs by tooth brushing and applica-
tion of toothpaste (WATANABE 2016) prokazala,
Ze jiz pouhé naneseni enzymatické CET zub-
ni pasty na zuby signifikantné omezuje bak-
terialni rist i tvorbu zubniho kamene. Aplika-
ce byla provadéna pouze pomoci prstu na povrch
zubl bez masaze nebo roztirani.

Dalsi publikovana studie Punica granatum (Pome-
granate) Extract Is Active Against Dental Plaque
prinesla diikazy o tom, ?e extrakt z granatové-
ho jablka je velmi efektivni proti mikroorga-
nismam tvoFicim zubni plak. Hodnoty CFU/mI
(pocet jednotek tvoricich kolonie na mililitr) sni-
Zil extrakt z granatového jablka o 84 % versus
79 % u chlorhexidinu 0,12 %. Extrakt z gra-
natového jablka je jednou ze slozek Ustni vody
VET AQUADENT. Jak prokazali autoti J. P. Gawor
a spol. (2023) v publikované studii A water additive
with pomegranate can reduce dental plaque and
calculus accumulation in dogs, VET AQUADENT
nejenom signifikantné snizil index zubniho
plaku a zubniho kamene ve skupiné osetro-
vané Vet Aquadentem, ale také 100% snizil
GBI (Gingival Bleeding Index).

Zeptali jsme se MVDr. Rudolfa Mace, zakladajiciho
¢lena Ceské spolecnosti veterinarnich stomatolo-
gl, na jeho zkusenost s pouzitim Ustni vody Vet
Aquadent.

.Vet Aquadent mé zaujal po publikovani studie ko-
legy Jerzy P. Gawora, ktery prokazal vyrazné sni-
Zeni indexu plaku, zubniho kamene a také 100%
snizeni GBI (Gingival Bleeding Indexu) u psd, kte-
rym byl aplikovan Vet Aquadent do vody po pro-
fesionalnim ¢isté&ni zubd po dobu 30 dnl. Ve své
praxi ¢asto nardzim na skutecnost, Zze majitelé ne-
zvladaji standardni mechanické ¢&isténi zubl kar-
tackem. Vet Aquadent jsem ve své praxi pouzival
jiz drive. Prijem vody je ale u nékterych zvirat,
zejména u venkovnich kocek a zvifat krmenych
vilhkym krmivem, limitovany, proto jsem hledal
zplsob, jak Vet Aquadent aplikovat cileng. Vet
Aquadent je vzhledem ke zcela pfirodni povaze
bezpecny, proto jsem zacal majitele ucit aplikaci
pomoci stfikaci lahvicky pfimo na zuby a dasné.
Takovy postup se mi osveédcil a majitelé uvadéji

Foto: MVDr. Mac predvadi majiteli, jak aplikovat Vet Aquadent.

vyrazné zklidnéni dasni a limitaci zapachu. Ten-
to zplsob vidim jako velmi uzite¢ny jak v akut-
ni péci pred vlastnim ¢&it&nim zubl ultrazvukem,
tak v nasledné domaci péci jako prevenci tvorby
plaku a zubniho kamene.”

V posledni publikované studii Evaluation of diffe-
rent dental homecare protocols to improve oral
health of non-scaled dogs (Gawor, 2022) hodnotili
autofi riizné protokoly zubni domaci péce pro
zleps$eni zdravi dutiny Gstni po dobu 8 tydnd.
Hodnocen byl stav depozit, periodontalni status
(PD), halitéza, stav miznich uzlin a oral health
index (OHI). Na zakladé signifikantniho zlepsSeni
oproti kontrole v zavislosti na mnozstvi depozit,
zanétu dasni nebo zapachu z tlamy pak Dr. Gawor
doporucil protokoly domaci péce o zuby jako al-
ternativu kazdodenniho cisténi kartackem, jejichz
soucasti jsou Veggiedent Fresh a Vet Aquadent.
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Zubni program
SITY NA MIRU

DVE FORMY -
STEJNE SLOZENI

VEGGIEDENT VET AQUADENT  CET®

ER3SER 235l ENZYMATICKA
y N ) ) ZUBNI PASTA
Baleni: po 15 ks v sacku nebo platky Baleni: Y
balené zvlast po 1 ks v displejich 250 ml & 500 ml pro psy a Kocky
VEGGIEDENT Zvjjkaci pldtky a VET AQUADENT roztok Balchl

Dribezi prichut' 70 g (pes/kocka)
Rybi prichut' 43 g (kocka)
Obsahuje patentovany dualni
enzymaticky systém CE.T.

k potlaceni tvorby plaku.

se zameéruji na priciny zapachu z tlamy na tfech drovnich:

4] ZUBY - Extrakt z grandtovyjch jablek limituje rist
bakterii, zamezuje agregaci biofilmu

DECH - Erythritol chladi a ulevuje od citlivosti, omezuje
bakterialni rdst a formaci zubniho plaku

TRAVENI - Prebiotikum inulin pomdha udrZet normdlni mikrobiom streva
a redukovat neprijemné pachnouci plyny v tlamé i v zaZivacim traktu

dental care

EXPERTS

Shaping the future
www.virbac.cz of animal health
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VYUZITELNOST SULFONAMIDU?

ezi nejcastéji pouzivand antimikrobidlni latky ve veterindrni

mediciné patfi sulfonamidy, pfedev$im kombinace sulfonamid/
trimethoprim. V Cesku tato kombinace obsadila treti piicku v zebii¢ku
pouzivanych antimikrobidlnich latek. Tento fakt se opira také o dopo-
ruceni spravného pouzivani antimikrobidlnich latek podle kategorizace
EMA (European Medicines Agency, tabulku naleznete v tomto ¢isle),
ktera radi sulfonamidy do kategorie D — pouzivejte uvazlivé. Pokud
je to tedy mozné, méla by byt pouzita jako prvni volba. Tyto léky se
pouzivaji k lécbé riznych bakterialnich, protozodlnich a nékterych
plisniovych infekci. Jsou nejuc¢innéjsi v ¢asném stddiu infekce, kdy se
patogeny rychle mnozi a maji siroké spektrum tGc¢inku proti grampozi-
tivnim a gramnegativnim bakteriim, v¢etné bakterii Streptococcus suis,
Pasteurella multocida, Actinobacillus pleuropneumoniae a E. coli.

Bohuzel se v nasi praxi casto setkdvame s velice $patnou rozpustnosti
pripravkd obsahujicich sulfonamid a trimethoprim.

FARMAKODYNAMIKA

Sulfonamidy jsou derivaty sulfanilamida a jsou vyrdbény synteticky.
Ve veterinarni mediciné se terapeuticky pouzivaji rizné sulfonamido-
vé produkty se strukturdlnimi rozdily (sulfadiazin, sulfamethoxazol,
sulfamethazin).

Sulfonamidy ptisobi na biosyntézu kyseliny listové v bakteridlnich bun-
kach tim, ze brani zabudovani kyseliny para-aminobenzoové (PABA)
do molekuly kyseliny listové.

Diaminopyrimidin (trimethoprim) také zasahuje do biosyntézy ky-
seliny listové. Zabranuje pfeméné kyseliny dihydrolistové a kyseliny
tetrahydrolistové kompetitivni vazbou.

Kombinace sulfonamidu a trimethoprimu piisobi cilené na dva po sobé
jdouci kroky v biosyntéze tetrahydrofoldtu (THF), jak je zndzornéno

Kyselina para-aminobenzoova
Dihydropteroat syntaza l 4—6— Sulfonamidy
Kyselina dihydrolistova
Dihydrofolat reduktéza l Q—Q— Trimethoprim

Kyselina tetrahydrolistova

Puriny

|

DNA

Obrdzek 1. Mechanismus tcinku sulfonamidu a trimethoprimu

na obrazku 1. Kombinovana aktivita vede k synergickym ucinkim
a zvy$uje se tak u¢innost proti riznym bakteridlnim patogentim.

Vsechny sulfonamidy maji stejny mechanismus u¢inku. Nicméné
existuji rozdily s ohledem na aktivitu a farmakokinetické chovéni pri
terapeutickych koncentracich.

Evropska 1ékova agentura (EMA) zaradila antimikrobidlni latky do ka-
tegorii pro jejich praktické pouziti u zvirat. Sulfonamidy a trimetho-
prim jsou povazovény za antimikrobidlni latky kategorie D a mély by
byt pouzity pro terapeutické ucely jako pripravky prvni volby.

|| vetPathmn(2009-2012) | vetPathv2015-2016 | vetpathV(2019-2020)

Actinobacillus 0,12 0,008 - 32
pleuropneumoniae

Pasteurella multocida 0,5 0,03 -32
Streptococcus suis 4,0 0,015-32
Escherichia coli >64 0,015-128

0,25 0,015-2,0 0,25 0,008 - 2,0
0,5 0,015-4,0 1,0 0,015-32
4,0 0,03-32,0 2,0 0,004 - 32
>64 0,03-128 >64 0,03-128

Tabulka 1. Citlivost patogenti na sulfamethoxazol/trimethoprim (priizkum VetPath)
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Kombinace d¢inku sulfonamid/trimethoprim je dulezitou vyhodou
produktu a lze jej vyuzit v riiznych ohledech:

« zvysit Gc¢innost sulfonamidd z bakteriostatického na baktericidni
lé¢ivo

« vyuzit synergicky efekt pro 1é¢bu malo citlivych a/nebo rezistentnich
bakterii

« snizit vyskyt rezistence

» krozsifeni antibakteridlniho spektra

CITLIVOST BAKTERIi
NA SULFONAMID/TRIMETHOPRIM

Hodnoty citlivosti patogent u prasat jsou monitorovany idealné po delsi
¢asovd obdobi, aby se mohly identifikovat jejich zmény. V rdmci projek-
tu VetPath byla testovana citlivost bakterialnich izolat z chovi prasat
z osmi stattt Evropy na sulfamethoxazol/trimethoprim (tabulka 1).

Po dobu 12 let se stanovené citlivosti vyrazné nelisily v hodnotich
MIC (minimalni inhibi¢ni koncentrace). Vysokd citlivost byla zjisténa
u respira¢nich patogent (A. pleuropneumoniae, P. multocida, S. suis).
U kment Escherichia coli byla zjisténa nizkd citlivost. Bakteridlni kme-
ny pochdzeji z osmi riznych evropskych zemi.

Stabilni citlivost mnoha druht bakterii je jednim z dvodi vysoké a¢in-
nosti kombinovanych pripravki sulfonamid/trimethoprim v ptipadech
1é¢by rtiznych bakteridlnich infekci u prasat. Jejich silné synergické
pusobeni zabranuje dlouhodobému zvyseni MIC a rozvoji rezistence.

Nékolik studii na prasatech potvrdilo rozdily ve farmakokinetickém
chovani sulfonamid/trimethoprimovych ptipravka v terapeutickych
koncentracich.

HydroTrim® Sulfadiazin

Polocas eliminace (h) 24-8h 2,73 h

Distribu¢ni objem Vy (I/kg 0,55-0,83 2,24

zivé hmotnosti)

Sulfamethoxazole/ Sulfamethoxazol | Trimethoprim
trimethoprim

Polocas eliminace (h) 2-3h 2-3h

Distribu¢ni objem Vy (I/kg 04 1,6
zivé hmotnosti)

Tabulka 2. Farmakokinetika sulfonamidu/trimethoprimu u prasat

Sulfadiazin vykazuje delsi polocas eliminace, coz md za nasledek vyssi
a delsi systémovou dostupnost v cilovych tkanich. Vys$si distribu¢ni
objem kombinace sulfadiazin/trimethoprim vede k intenzivnéjsi distri-
buci do extravaskuldrnich tkéni ve srovndni s pfipravkem obsahujicim
sulfamethoxazol/trimethoprim.

100

Zaikladni kameny terapeutického vyuziti
potencovanych sulfonamidi:

+ Potencované sulfonamidové pripravky by mély byt pouzivany jako
moznost lé¢by prvni volby, aby se minimalizovalo pouzivan{ antimi-
krobialnich latek, které jsou kriticky dtlezité v huménni mediciné
(chinolony, cefalosporiny 3. a 4. generace, polymyxiny).

» Synergicka interakce sulfonamidd s trimethoprimem potencuje je-
jich klinickou tG¢innost a vykazuje baktericidni aktivitu proti mnoha
bakterialnim patogentim.

«+ Udaje MIC potvrzuji stalou citlivost rtznych bakterif u prasat vici
pripravkiim s potencovanymi sulfonamidy.

» Farmakokinetické vlastnosti upfednostnuji kombinaci sulfadiazinu/
trimethoprimu.

« se rychle vstrebavaji
« vykazuji vysokou peroralni biologickou dostupnost (80 % — 90 %)

« jsou $iroce distribuovany ve tkanich

Dilezité! Optimalnich klinickych vysledka vsak lze dosdéhnout pouze
tehdy, kdyz se obé aktivni slozky dostanou do cilové tkané v optimal-
nim poméru a koncentraci.

SPATNA ROZPUSTNOST
TRIMETHOPRIMU

Trimethoprim je ve vodé $patné rozpustnd antimikrobidlni ldtka s ma-
ximalni rozpustnosti 0,4 mg/ml. Nasledna sedimentace trimethoprimu
po podani pripravku ve vysoce koncentrovanych zdsobnich roztocich
ohrozuje U¢innost ve vodé rozpustnych pripravkial obsahujicich sul-
fonamidy a trimethoprim. Pokud je rozpusténa pouze sulfonamidova
Cdst, zvifata nemohou vyuzit vyhody synergie, coz vede k nedosta-
te¢nému klinickému tc¢inku. Kromé toho sedimentace v systémech
dodévky vody vytvéri dalsi praci pro chovatele a zvy$uje riziko ucpéni
napdjeciho systému.

Pomoci této technologie jsou $patné rozpustné krystaly trimethoprimu
roztfi$tény na mnoho malych nanocéstic (obrazek 2). Nasledné zvétseni
plochy povrchu vede k rychlému a Gplnému rozpusténi trimethoprimu,
coz zajistuje zvySenou ucinnost zaloZzenou na synergickém ucinku se
sulfadiazinem (obrazek 3).

- &

Obrdzek 2. Nanonizace trimethoprimu

Cas (h) po smichani

Produkt A: roztok 10%  Produkt B: prasek 60%

Produkt C: prasek 90% HydroTrim: prasek 60%

Graf 1. Vzorky byly odebrdny v riiznych casovych intervalech v tvrdé a mékké vodeé (pH 8,02 a 6,18) na trech trovnich v nddobdch (nahore, uprostred a dole).
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HydroTrim®
Homogenita

Standardni pfipravky
Sedimentace trimethoprimu

Obrdzek 3. Rozpustnost nanopfipravku v porovndni se standardnimi produkty

ZKOUSKA ROZPUSTNOSTI

« Ve studii byly hodnoceny ¢tyfi ve vodé rozpustné komeréni produkty
obsahujici sulfadiazin a trimethoprim v poméru 5:1.

» Vzorky vysoce koncentrovanych zdsobnich roztok byly odebrany
v raznych casech po smichdni pripravku. Koncentrace trimetho-
primu v pitné vodé rtizné kvality (tvrdé nebo mékké) byla stanovena
analyzou prostednictvim kapalinové chromatografie (graf 1).

Zasobni nadoby byly také vizualné pozorovany 0, 2, 6 a 12 hodin po pri-

pravé roztoku (obréazek 4):

+ Sedimentace, krystalizace a flotace byly pozorovany u produkti A, B
a C od 2 hodin po rozmichéni pfipravku v tvrdé i meékké vode.

« Pripravek s nanotechnologii ztstal homogenni ve vsech casovych
intervalech v tvrdé i mékké vodé.

HydroTrim®

Product A Product B Product C
- e =

= —_

™

H

»

| e |

Homogenita

Sedimentaci, krystalizaci a flotaci je mozné
vidét jiz 2 hodin po rozmichani.

Obrdzek 4. Vizudlni pozorovdni 6 hodin po poddni produktu v tvrdé vodé

V neposledni fadé je nutné také proveérit chutnost pripravku, respektive
zda pfidani do vody neovliviiyje jeji denni prijem. Tim by samoziejmé
mohlo dojit k poddavkovani lé¢iva, ke snizenému ticinku a k moznému
vzniku rezistenci. Test denniho pfijmu vody je zndzornén v grafu 2.

Denni pfijem vody u prasat
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Graf 2. Denni prijem vody (I/den) u prasat 1 tyden pred lécbou a béhem
1 tydne lécby s pripravkem HydroTrim® (25 mg sulfadiazinu a 5mg
trimethoprimu/kg télesné hmotnosti/den, nepretrzité).

Mizeme tedy Fici, Ze pripravek, ktery byl podavan ve studii, neovliviuje
ptijem vody.

ZAVER

Technologie nanonizace zajistuje vynikajici rozpust-
nost trimethoprimu i ve vysoce koncentrovanych
zasobnich roztocich. To méa za nasledek rozsifenou

sirokospektralni aktivitu a zlepseny synergicky klinic-
ky ucinek. Tyto vlastnosti nabizi napriklad pripravek
HydroTrim®, ktery navic poskytuje stabilitu ve vodé
24 hodin a neovliviiuje jeji prijem.

prasek pro podani v pitné vodé/mléce
pro skot, ovce, prasata a kura domaciho
(Sulfadiazin+ Trimetoprim,)

Hyd roTrim® s00 me/s + 100 ma/o 9 o O ‘

. mistrovsky detail déls vysledek

nanonizované krystaly trimetoprimu

sulfadiazin neovlivauje pfijem medikované pitné vody
vyborna rozpustnost a stabilita pripraveného roztoku

vyborna biologicka vyuzitelnost
vyrazna synergie

VEPHARMA
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EMA Kategorizace antibiotik

pro jejich odpovédné pouZivéni u zvifat

Opatrné a odpovédné
pouzivani antibiotik u zviFat
i lidi mUze snizovat rizika
vzniku bakteridlnich rezis-
tenci.

Expertni skupina the Antimi-
crobial Advice Ad Hoc Expert
h Group (AMEG) kategorizova-
t'ﬂ H la antibiotika na zdkladé po-
\ vﬁ tencidlnich dopadd zvysené
Koncept mikrobidlni rezistence na
ONE HEATH » verejné zdravi, pokud jsou
* pouzivéana u zvirat, a na
zakladé jejich potfeby ve vet-
erinarni mediciné.

To je zvl&3té dolezité u antibiotik,
kterd jsou pouzivana u lidi i u zvifat
a u antibiotik, kterd jsou kriticky
dilezitd jako posledni moZnost pfi
lé&b& infekei u lidi.

Antibiotické rezistence
se mohou §iFit mezi
zviraty, lidmi

N L

a prostiedim 4 l

Kategorizace je zamyslena jako

pomicka veterinarnim lékafim
' pfi rozhodovéni, kterd antibiotika

« pouzit.

Veterinarnim lékafom se doporuéuje zkontrolovat kategorizaci AMEG pred tim nez predepisi nebo pouziji antibiotika

pro zvirata ve svoji pédi.

Kategorizace AMEG nenahrazuje doporucené postupy 1écby, které musi brat v Gvahu i jiné faktory, jako informace obsaZzené v souhrnné infor-

maci pro pouzivéni lé&iva (the Summary of Product Characteristics, SPC), pfipadné& omezeni pfi pouziti u potravinovych zvifat, regiondlIni variace

ve spekiru onemocnéni a mikrobidlnich rezistenci a pfipadnou preskripéni politiku na narodni Grovni.

Kategornie A

— NEPOUZIVAT

Keliggerie
—IOMEZOVAT

< Antibiotika této kategorie nejsou v EU registrovana
jako veterindrni lé&iva

“*Nemaiji byt pouzivéna u potravinovych zvifat

U spole&enskych zvifat mohou byt pouzita

ve vyjime&nych pfipadech

“*Antibiotika této kategorie jsou kriticky ddleZitd v humdnni
mediciné a jejich pouZiti u zvifat je treba omezovat

ke snizeni rizika dopadu na vefejné zdravi

“*Mé&la by byt pouzita pouze pokud neexistuje klinicky
0&innd alternativa v kategoriich C nebo D

“*Kdykoliv je to mozné méla by byt pouzita

na zdkladé& vydetfeni bakteridlni citlivosti

Ketregerie C
SVAROVANI

Pro antibiotika této kategorie existuji
8v humdnni mediciné alternativy

Pro nékteré veterinarni indikace
neexistuji alternativy v kategorii D

Méla by byt pouzita pouze pokud neexistuje klinicky G&innd
alternativa v kategorii D

KaiegorielD

— OPATRNOST

«Kdykoli je mozno, méla by byt pouzita jako
[é¢ba prvni volby
“#Vzdy opatrng, pouze v pfipadé klinické potieby

Antibiotika viech kategorii

* vyhnout se zbyte¢nému pouziti, dlouhodobému pouzivani a podddvkovéni

* skupinovou lé&bu je tfeba omezit na situace, kde individudlni lé¢ba neni mozna
* viz doporuéeni k opatrnému pouzivani antibiotik u zvifat the European Commission’s guideline on prudent use of antibiotics in animals:

https://bit.ly/2s7LUF2

AMEG je zkratka pro expertni skupinu EMA’s Antimicrobial Advice Ad Hoc Expert Group. Ta zahrnuje odborniky z humdnni
i veterindrni oblasti. Spoleéné pfipravuiji doporuéeni k dopaddm pouzivani antibiotik u zvifat na vefejné zdravi

@ EUROPEAN MEDICINES AGENCY

SCIENCE MEDICINES HEALTH




Kategorizace antibiotik pro veterinarni pouziti
(s priklady aktivnich latek registrovanych v EU pro pouziti v humanni nebo veterinarni mediciné)

Amidopeniciliny Karbapenemy Léciva vyluéné pouzivana Glycopeptidy
- k 1é¢bé tuberkulézya myko- q
"?ec"“".a."‘ meropenem bakterialnich onemocnéni vancomycin
pivmecillinam doripenem
isoniazid
ethambutol Glycylcycliny

Ketolidy
telithromycin

Lipopeptidy
daptomycin

pyrazinamide
ethionamide

tigecycline

Derivaty kyseliny fosfonové

Monobaktamy Oxazolididony X
aztreonam linezolid fosfomycin
Rifamyciny (vyjma rif: )] y Ostatni cefalosporiny a penemy Pseudomopov_é kyseliny
rifampicin clofazimine (ATC code J01DI), véetn& kom- (EEE
binaci cefalosporint tieti
Carboxypeniciliny Sulfony ge:ne_l;a(l:(: a inhibitord Aktivni latky nové registrované
a ureidopenicilin dapsone eta-laktamazy v humanni mediciné podle

Y,
véetné kombinaci s inhibitory

kategorizace AMEG

4 < ceftobiprole
beta-laktamazy Streptograminy ceftaroline

piperacillin-tazobactam pris@ir_namyc_in ceftolozane-tazobactam ® e el
virginiamycin faropenem

Cefalosporiny 3. a 4. generace Polymyxiny Chinolony: fluorochinolony a ostatni chinolony

s vyjimkou kombinaci . .

s inhibitory beta- azy colistin cinoxacin marbofloxacin

polymyxin B danofloxacin norfloxacin
difloxacin orbifloxacin

cefoperazone enrofloxacin oxolinic acid
cefovecin flumequine pradofloxacin
cefquinome ibafloxacin
ceftiofur

Aminoglykozidy Aminopeniciliny, v Amfenikoly Makrolidy

(s vyjimkou spektinomycinu)

s inhibitory beta-laktamazy

chloramphenicol

erythromycin

amikacin florfenicol gamithromycin
apramycin amoxicillin + clavulanic acid thiamphenicol oleandomycin
dihydrostreptomycin ampicillin + sulbactam spiramycin
framycetin t!ldipir0§in
gentamicin Cefalosporiny Lincosamidy tilmicosin
kanamycin 1. a 2. generace a cefamyciny clindamycin Eullathromycm
neomycin . . ylosin
. lincomycin o
paromomycin . LT ylvalosin
streptomycin cefacetrile pirlimycin
tobram! c\i(n cefadroxil
4 cefalexin
cefalonium Pleuromutiliny Rifamyciny: jen rifaximin
cefalotin ti li rifaximin
cefapirin |a|mu in "
cefazolin panemuin
Aminopeniciliny bez Aminoglykozidy: Sulfonamidy, inhibitory dihydrofolat-rteduktazy
inhibitord beta y pouze spektinomycin a kombinace
amoxicillin spectinomycin formosulfathiazole sulfalene
ampicillin phthalylsulfathiazole sulfamerazine

metampicillin

Anti-stafylokokové peniciliny
(rezistentni va&i

sulfacetamide
sulfachlorpyridazine

sulfamethizole
sulfamethoxazole

sulfaclozine sulfamethoxypyridazine =
Tetracycliny beta-laktamaze) sulfadiazine sulfamonomethoxine (]
_ cloxacillin sulfadimethoxine sulfanilamide 0
ghlortetrl_acycllne icloxacilin sulfadlm_ldlne sulfapyridine =
oxycycline nafillin sulfadoxine sulfaquinoxaline -
oxytetran_:yclme oxacillin sulfafurazole sulfathiazole =
tetracycline sulfaguanidine trimethoprim E
Piivodni, Gzkospektralni peniciliny Cyklické polypeptidy Nitroimidazoly (+pouze k pouziti
(senzitivni viigi beta-laktamaze) e v kol u TR
benzathine benzylpenicillin pheneticillin

benzathine phenoxymethylpenicillin

benzylpenicillin
penethamate hydriodide

phenoxymethylpenicillin
procaine benzylpenicillin

Antibakterialni steroidy
fusidic acid

Derivaty nitrofuranu
furaltadone
furazolidone

Dalsi dulezité faktory

PFi preskripci a pouZziti antibiotik je tfeba brat v Uvahu spolu s kategorizaci také zptisob aplikace.

Vyéet nize sefazuje zplsoby aplikace a aplikaéni formy od nejniziho do nejvy$siho odhadu vlivu na

vznik mikrobialnich rezistenci.
QQ O

Individualni lokalni 1é¢ba (e.g. intramammarni aplikatory, o¢ni nebo usni kapky)
Parenterdlni individudIni I1éCba (intravendzni, intramuskularni, subkutanni)

Peroralni individualni 1éCba (i.e. tablety, oralni boly)

Injekéni skupinova terapie (metafylaxe), pouze pokud odlvodnéna

Peroralni skupinova medikace v pitné vodé /mlé¢né nahraZce (metafylaxe), pouze pokud od
Peroralni skupinova medikace v krmivu nebo premixu (metafylaxe), pouze pokud odlvodné

@ & ¢ pieklad: Karel Daniel




VELKA PRAX

Tak si mohli pripadat informacii chtivi veterinari

a chovatelia osipanych koncom jari a zac¢iatkom
leta tohto roku. Situdcia v chovoch osipanych je

v poslednom roku viac ako uspokojiva, ceny energii

a krmiva sa upokojili, cena misa a odstavciat dosahuje
rekordy, situdcia s africkym morom sa zda byt v nasich

r I V4to ,pohoda“ poskytla priestor viacerym z vés zacastnit sa zaujima-
vych vzdelavacich akcii, ktoré sa konali u nés aj v blizkom zahranici.

Jednou z nich bolo uz tradi¢né PRA-SE4, (PRAcovni SEtkani veterinar-
nich 1ékarti a chovateld prasat), ktoré usporiadala Cymedica, tentokrét
v spolupréci s TOPIGS NORSVIN, 16. mdja 2024 v Jihlave. V prijemnej
pracovnej atmosfére sme z viacerych uhlov preberali problematiku
repopuldcie chovov os$ipanych. Svoje vedomosti a hlavne praktic-
ké skdsenosti s nimi zdielali Simon Amstutz, MVDr. Jifi Maldsek,
MVDr. Katefina Mikuldskovda, MVDr. Maro$ Antalik a MVDr. Josef
Vinduska. Odprezentovalo sa mnozstvo informadcii, skiisenosti a dopo-
rudeni zo strany dodavatela chovného materiély, veterinarneho servisu,
diagnostického laboratdria a veterinarov, ktori zdroven zastavaju aj
chovatelskd poziciu na vyznamnych farmach v Cechéch a na Slovensku.

chovoch pod kontrolou.
MVDr. Rébert Herchl

Ani nie o mesiac na to, 4.-7. Juna 2024, sme sa ako zdstupcovia Cymedicy
s nasimi klientami zacastnili kombinovaného kongresu IPVS a ESPHM
v Lipsku. Miestne kongresové centrum poskytlo priestor nielen pre
prednésky a posterové prezentécie, ale aj pre pracovné a priatelské
stretnutia a nadvédzovanie novych kontaktov. Komentdrom k odbor-
nému programu bude urcite venovany priestor na seminaroch CPVS.
Osobne som mal prilezitost vypocut si podnetné prispevky tykajice sa
PRRS a stravit pomerne vela ¢asu na prednaskach tykajtcich sa infekeii
Streptococcus suis a novych moznostiach vakcindcie proti nim.

Podobne socidlny program bol velmi dobre zorganizovany a uzili sme si
Lipsko v krdsnom pocasi a dobrej nélade.

V hlave mi vfta, ¢im naplnit naSe PRA-SE v roku 2025, tak aby bolo
znovu prijemnym miestom na vzdeldvanie a diskusiu.

HERRIOT |6



VELKA PRAXE

TLUMENI ZANETU U PRASAT

ato reakce organismu na poskozeni, nebo vniknuti cizorodého

materidlu do organismu (patogenni podnét) probihd pouze ve
vaskularizované tkani. Slouzi ke zniceni, rozpusténi nebo ohraniceni
$kodlivin a dale k rekonstrukci a nahradé zni¢ené tkané. Béhem zanétu
dochézi k destrukcim bunék a tkani, které mohou mit i autoagresivni
charakter, je proto podstatnd presnd lokalizace a regulace zanétlivych
procest. Neadekvatni zanét je u prasat ¢astym problémem, ktery muze
vyrazné ovlivnit jejich zdravi a produktivitu. Zdroven jsme nuceni
snizovat spotfebu antimikrobidlnich latek a zvySovat pohodu zvirat.
Rizné faktory, vcéetné oxida¢niho stresu, nedostate¢né vyzivy a Spat-
nych hygienickych podminek, mohou prispivat k rozvoji zanétlivého
procesu. Nasledujici ¢lanek shrnuje klicové strategie k tlumeni zdnétu
u prasat.

4 4
Zanét
Poskozeni tkané zplisobené patogennim mikroorganismem,
chemickou latkou nebo fyzickym podnétem

% b %
RozsiFeni Zvysena Hromadéni  Systémova
kapilar permeabilita bilych odpovéd
kapilar krvinek

ZvySeny Tvorba Migrace Zvyseni
prutok krve exsudatu bilych krvi- teploty a
nek k mistu tvorby bi-
poskozeni lych krvinek
- 2 1 E

Teplo Zarudnuti Citlivost Otok Bolest

OXIDACNI STRES A JEHO VLIV NA ZANET

Oxidac¢ni stres vznikd, kdyz je naru$ena rovnovdha mezi produkei re-
aktivnich kyslikovych forem (ROS) a antioxida¢ni obranou organismu.
Tento stav je Gzce spojen se zdnétem, protoze oxidanty aktivuji nukledr-
ni transkripéni faktor NF-kB, coz je dulezity regulator zanétu. Zvysend
aktivita NF-kB vede k produkci cytoking, které dale stimuluji tvorbu
oxidanttl, ¢imz se vytvéari zacarovany kruh zanétu a oxida¢niho stresu.

Kvalita krmiva hraje zdsadni roli v prevenci a zvladani zénétu u prasat.
Vysoka kvalita krmiva, nizky obsah antinutri¢nich létek a absence my-
kotoxinii a oxidovanych tukt maji vyznamny vliv na snizeni oxida¢niho
stresu a zadnétu. Napriklad, beta-konglycinin, antigen pritomny v séjo-
vych produktech, byl spojen s vyvolanim oxida¢niho stresu a zanétli-
vych procesti.

Tryptofan, esencidlni aminokyselina, hraje dtlezitou roli v regulaci
chuti k jidlu, stresovych a imunitnich reakci. Zanét a imunitni odpovéd
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mohou negativné ovlivnit metabolismus tryptofanu, coz snizuje jeho
dostupnost pro rust a dalsi metabolické procesy. Pri zdnétu dochdzi
ke zvy$enému rozkladu tryptofanu enzymem indoleamin 2,3-dioxyge-
néza (IDO), coz vede ke sniZeni jeho koncentrace v plazmé.

GAMA-AMINOMASELNA KYSELINA
(GABA) A ZANET

Studie ukdazaly, ze suplementace GABA miize mit pozitivni vliv na tlu-
menizdnétuu prasat. GABA ptsobi prostiednictvim receptori GABAR,
které reguluji zanétlivou drahu TLR4/NF-«B. Doplnéni GABA zlepsuje
riistovou vykonnost, zvysuje aktivitu antioxida¢nich enzymu a snizuje
expresi prozanétlivych cytokint, jako je TNF-a a IL-1B. MozZnosti, jak
zvysit hladinu GABA, muze byt ptijem flavonoidd, které podporuji jeji
produkci nebo ptimo jako krmné doplnky od komerénich dodavateld.

Zajisténi dobrych hygienickych podminek a biosekurity na farmé je
dalsim kli¢covym faktorem pfi prevenci zanétd. Spatné hygienické pod-
minky mohou vést k rozvoji zanétt a nasledné ke snizeni produk¢nich
parametrit prasat. Proto je dilezité minimalizovat stresové faktory,
které by mohly vést k zdnétlivym reakcim.

POUZIVANI ANTIFLOGISTIK

Antiflogistika jsou léky, které se pouzivaji k tlumeni zdnétu, bolesti
a horecky. U prasat se tyto léky casto pouzivaji k 1é¢bé raznych zanétli-
vych stavi, jako jsou infekce, poranéni nebo pooperac¢ni stavy.

Odpovéd organismu na poskozeni buriky

Poskozeni buniky
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rofecoxiks
Antiflogistika lze rozdélit do dvou hlavnich kategorii: SR = 30-fold COX-Z select ucT
slodolac
el
nisanlide RN H- b SO-Fold 03N -2 scloctive T
+ Nesteroidni protizanétlivé 1éky (NSAID) : e
diclofenac _ .
. Yy ¥ oy 214 . s x . - = S.fald COM_2 laativ
o NSAID jsou bézné pouzivané Iéky, které tlumi zanét, bolest a ho- sulindac sulphide  E— ° e ""ﬁ,l
meclofenamate IR
recku. Mezi nejc¢astéji pouzivané NSAID u prasat pati{ ketoprofen, tomoxiprol IS
flunixin a meloxicam. Tyto léky inhibuji cyklooxygendzy, coz vede B i aioc
k snizeni produkce prostaglandint, které jsou zodpovédné za za- sadicin sadicyiae
Vi1 Ly aliflumic scid
nétlivou odpoveéd. zomepivas |
| lemoprolion
. e T AT LA Fl o e P mecans
0 ‘Pouz1t1‘. NSAID se Fasto pouzivaji pfi lécbé zan.eth\vlyc’h staviy, jako -’ Smpyron:
je mastitida, metritida, dédle pfi komplexu respira¢nich onemoc- WS tolmetin
v s v v . , EE  aEeosen
néni (PRDC) nebo pti zranénich. U syndromu poporodniho dy- — aspirin

mefornsihasin

sgalakcie (PPDS) se vyznamné uplatiuje antiendotoxicky u¢inek. loprofen

Pri kastracich selat snizuji bolest a hladinu kortizolu. i
urbiprofen
I i< toro T

|

I T T

&

-3 -3 —i i 3
Lomgg [ I, ratio { WEThLA CO-2 /OO -1)

Protizanétlivy tcinek 2444 vV 24 VYVY

Antipyreticky Gcinek 1424 v v IV v Graf 1: Selektivita dcinnych Idtek vici COX - 1a COX -2

Analgeticky cinek (2444 24 124 2% 2244

+ Inhibice fosfolipazy A2: Kortikosteroidy indukuji syntézu lipo-
Bezpecnostprogast- v VY v VY kortinu-1, ktery inhibuje enzym fosfolipdzu A2. Tento enzym je
(oIt DRl klicovy pro uvolnovani arachidonové kyseliny z fosfolipidtt bunéc-

Antiartritickd aktivita /¥ Y v i il nych membrén. Arachidonové kyselina je prekurzorem pro syntézu
prozanétlivych medidtord, jako jsou prostaglandiny a leukotrieny.
+ Paracetamol byVé trazen k NSAID, pfestoie Vykazuje minimalni pro- Inhibici fOSfOlipéZy A2 se sniiuje produl(ce téchto mediétorfl, COZ
tizanétlivy ac¢inek a neovliviuje ani agregaci desticek. Mechanismus vede k potlacent zdnétu.
jeho ¢inku stdle nebyl plné objasnén. Nejcastéji je vysvétlovan o Stabilizace bunéénych membran: Nékterd antiflogistika stabilizuji
ovlivnénim prahu bolesti, kaskady oxidu dusnatého, COX-3 (kterd se bunééné membrany a brani uvoliiovani zdnétlivych medidtori.
vyskytuje zejména v cerebralni a kardidlni tkani) a COX-2b (specific- .
Kké izof 100) ¢ 2) Ucinna latka Keto- Salicylat Dexa- Parace-
sCizolormyj w4l profen sodny metason tamol
. Kortikosteroidy Produkt* Melovem Dinalgen  Dophacyl ~Dexa-ject ~ Meflosyl ~Chetamol
0 Kortikosteroidy, jako je dexamethason, jsou silna antiﬂogistil(a, Zpusob podani injekéni peroralni injekéni  perordlni  injekéni injekéni  peroralni
ktera tlumi zanét prostl‘ednictvim inhibice fosfolipézy A2 ansasled- Doba pusobeni 24 hodin 24 hodin 24hodin  24hodin  12hodin  12hodin 24 hodin
ného snizeni produkce prozénétlivych medidtoru. Kortikosteroidy :’_°|9éas 25hodin 325hodiny  2hodiny  2hodiny 35hodiny  Shodin 5 hodin
v . .y o . v . PRER P2 I 7 X eliminace
maji Siroké spektrum uc¢inka a jsou Gc¢inné pri lécbé zavaznych =
PSP T o Ochranna Ihiita 5dni 5dni 3dny 0dni 2dny 18 dni 0dni
zénétlivych stavi.
e E . . . . Pouziti pfi Ano Ano Ano Ne Ne Ne Ano
o Pouziti: Kortikosteroidy se pouzivaji pti 1é¢bé zavaznych alergic- biezosti a laktaci (laktace)
kych reakci, autoimunitnich onemocnéni nebo jako souc¢ast 1é¢by Zmirnéni bolesti Ano Ne Ne Ne Ne Ne Ne
pi kastraci

zavaznych infekci.

*vybrané produkty z nabidky spole¢nosti Cymedica; zdroj informaci SPC

o Lokalni antiflogistika se aplikuji pfimo na postizenou oblast Tabulka.i: aplikacni formy Gcinnych ldtek a jejich viastnosti
a mohou zahrnovat krémy, masti nebo gely obsahujici NSAID

nebo kortikoidy. Tyto pripravky jsou vhodné pro lokalni o$etieni DOPO RUCENII PRO POUZIT[

zanétlivych stavii kiize nebo povrchovych tkani.
v P v Pri pouziti antiflogistik u prasat je dulezité dodrzovat ndsledujici

o Pouziti: Pouzivaji se pti 1écbé povrchovych zénétd, abscesti nebo doporuéent:
st 1. Davkovani a aplikace: Dodrzujte presné doporucené dévkovani

Mechanismy acinku antiflogistik zahrnuji nékolik hlavnich cest: a zptisob aplikace podle pokynit vyrobce a veterinafe.

+ Inhibice cyklooxygenazy (COX): NSAID inhibuji aktivitu obou 2. Sledovani nezadoucich ucinka: Monitorujte prasata z davodu
cyklooxygendz COX-1 a COX-2, coz vede ke snizeni biosyntézy mozného vyskytu nezadoucich tcinkd, jako jsou gastrointestinalni
prostaglandinil a tim tlumi zdnétlivou odpovéd. COX-2 generuje problémy nebo alergické reakce.
prostaglandiny, které vyvolavaji vedlejsi ucinky, jako je horecka, 3. Kombinace lé¢iv: Budte opatrni pii kombinaci antiflogistik s jinymi
zanét a bolest. COX-2 se typicky aktivuje v poskozenych a zanice- 16ky, aby nedoslo k nezddoucim interakcim.

nych tkdnich. Izoforma COX-1 je téméf ve véech tkanich, které tvori

prostaglandiny k ochrané gastrointestinalni sliznice. COX-1 také

usnadnuje funkci ledvin a srazeni krve.

o Selektivni NSAID - ve vétsi mite inhibuji COX - 2, ¢imz dokdzi
méné ¢i vice eliminovat nezddouci tc¢inek téchto 1ékd, proto jsou
vhodngjsi pro dlouhodobé podavani, takovou molekulou je napf. Efektivni tlumeni zdnétu u prasat vyzaduje komplexni ptistup zahr-
Meloxicam nujici optimalizaci vyzivy, zajisténi dobrych hygienickych podminek

a pouziti vhodnych doplnki a 1é¢iv. Tyto postupy mohou pomoci snizit

oxida¢ni stres a zdnét, coz vede k lep$imu zdravi a vykonnosti prasat.

Pouzivéni antiflogistik u prasat je zdsadnim krokem v léc¢bé zanétlivych

stavll, zejména pfi fe$eni komplexu respira¢nich onemocnéni (PRDC)

a syndromu poporodni dysgalakcie. Spravnd volba a pouziti téchto 1é¢iv

muze vyrazné zlepsit zdravi a produktivitu prasat. Navic zvyseni poho-

dy zvifat ndm poméhd ve snizovéani spotfeby antimikrobidlnich latek.

4. Veterinarni dozor: Vzdy konzultujte pouziti antiflogistik s veteri-
narem, aby byla zajisténa spravna diagnoza a lécba zanétlivych stava.

o Neselektivni NSAID — pusobeni na cyklooxygendzy je srovna-
telné, pripadné prevazuje na stranu COX — 1, tato léc¢iva bychom
méli podévat pouze omezenou dobu, napt. acetylsalicylova kyseli-
na, nebo ketoprofen.
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VELKA PRAXE

UCAST NA SVETOVEM BUIATRICKEM
KONGRESUV MEXICKEM CANCUNU

Tato prestizni akce probihala
od 20. do 24. kvétna a prildkala odborniky
z celého svéta, aby se zde podélili o nejnovéjsi

poznatky a trendy ve veterindrni mediciné

kvétnu jsem méla tu Cest ztGcastnit se svétového buiatrického kon-
gresu, ktery se konal ve slunném mexickém Cancunu.

Kazdy kongresovy den byl rozdélen do nékolika bloka. Témata byla vel-
mi rozmanita - od vyzivy, infekénich a parazitarnich onemocnéni, pres
welfare az po reprodukei a mnoho dalsiho. Vybrat si tak mohl opravdu
kazdy. V odpolednich hodinach se vzdy konala symposiua ¢i worksho-
py, kde jsme méli moznost hloubéji probrat konkrétni problematiky
a sdilet zkusenosti s kolegy z riznych koutd svéta.

Jednou z nejzajimavéjsich ¢ésti kongresu byl blok vénovany Krypto-
sporidiéze a Salmoneldze, ktery organizovala spole¢nost Huvepharma,
piipravky exkluzivné distribuujeme na tzemi CR, SR. Tento blok
poskytl hluboky vhled do aktudlnich vyzkumt a metod 1écby téchto
Castych onemocnéni, coz bylo nesmirné pfinosné pro praxi na nasem
uzemi.

Vedle Huvepharmy byli samoziejmé na kongresu pritomni i dalsi
zastupci vyznamnych firem a dodavateld, se kterymi Cymedica spolu-
pracuje v ramci jednotlivych regiona (napiiklad Zoetis, Hipra a dalsi).
Setkani s jejich zastupci bylo velmi milé a umoznilo ndm navazat nové
kontakty a vymeénit si cenné poznatky z praxe.

zameérené na pro skot a prezvykavce.

Ing. Eva Stépanovska

Z kongresu si odvazim spoustu novych informaci, kontakti i cennych
pohledu na diagnostiku skotu na americkém kontinentu, v Japonsku
ale i v dalsich jinych zemich v¢etné Evropy. Z prezentovanych témat
mne zaujaly zejména nové poznatky v oblasti vakcinace ¢i lé¢ebnych
postupt, které jsou prizptsobeny specifickym onemocnénim a riznym
citlivostem vii¢i antimikrobidlnim latkdm. Rezistence na antimikrobi-
alnf latky a pristupy k 1é¢bé se v rtiznych stitech velmi lisi a informace
sdélené pravé v ramci tohoto panelu osobné povazuji za dalezité i pro
nasi praci na tzemi Ceské republiky i Slovenska.

Cely kongres jsem stravila v pfijemné spolec¢nosti ¢eskych veterinar-
nich 1ékar, ktef{ se prijeli na kongres také sezndmit s novinkami z obo-
ru Nase vzdjemnd podpora v riznych nenadélych situacich, a hlavné
humor, prispély k nezapomenutelnym chvilim a obohaceni profesniho
zZivota.

Zavérem bych rada podékovala vedeni nasi spole¢nosti za mimorddnou
prilezitost, kterd jak vérim prispéje k mému dalsimu profesnimu ristu
a rozvoji mezindrodni spoluprice mezi Cymedicou a dal$imi obchodni
partnery na bazi dodavatelsko-odbératelskych vztahd. Tyto dny stra-
vené v Cancunu byly nejen o dalsim vzdélavani, ale také inspiraci a mo-
tivaci pro dalsi préci ve veterinarni mediciné.
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SPECIFIC

www.specificdiet.cz

www.cymedica.com

I-MALDIGESCE

V pfipadech maldigesce, malabsorpce a exokrinni pankreatické insuficience (EPI) tra-
vici proces nefunguje spravné a ve stfevech ziistava nestravena strava, coz zplisobuje
snizeni pfijmu Zivin psa nebo kocky.

Nestravené casti potravy mohou byt zdrojem energie také pro nezadouci bakterie,
coz vede k prijmu. Diety vyrobené ze snadno stravitelnych surovin a s nizkym obsahem
vlakniny zvysuji stravitelnost a vstfebavani Zivin, coz pomaha psovi nebo kocce ziskat do-
statek potfebnych Zivin, a naopak minimalizuje mnoZstvi nestravené potravy ve stfevech.
Fermentovatelna vlaknina podporuje riist prospésnych bakterii ve stfevech a beta-
glukany zvysuji imunitni odpovéd organismu.

MOS (mannan-oligosacharidy) se vazou na nezadouci stievni bakterie, tim je neutralizuji
a brani jim v ulpivani na strevni sténé.

Zeolit je slozka, kterd absorbuje toxické slozky ve stfevé.

POLLLLTN

S QCH 14"

( R
) ’”A ,

|-KOLITIDA A ZANETLIVA
ONEMOCNENI STREV ...
... patii mezi zazZivaci potize spojené se
zvysenou tvorbou pro-inflamatornich
mediatori ve stievech.

V takovych pfipadech je prospésna strava
bohata na omega-3 mastné kyseliny z ry-
bich olej, protoze ty podporuji pfirozené

VETERINARNI
DIETY PRO RESENI
GASTROINTESTINALNICH

PORUCH
Z RADY SPECIFIC®

Tyto stavy mohou byt doprovézeny také
alergickou reakci, proto se doporucuje
poutziti hypoalergennich diet.

INTOLERANCE

Prdjmy a dalsi reakce stfeva mohou byt zpiso-
beny reakci organismu na nékteré potraviny

- v pfipadé zapojeni imunitniho systému celého
organismu mluvime o potravni alergii, v pfipadé
reakce pouze ve stievé pak o potravni intoleranci.

|-POTRAVNi ALERGIE &

V obou vy$e zminénych pfipadech je vhodné zacit
pouzivat hypoalergenni
diety, které jsou vyrobeny
z nizko alergennich slo-
zek: méné frekventova-
‘ né bilkoviny nebo
hydrolyzované
bilkoviny, coz
== snizuje riziko
—=1 vyvolani neza-
“s  douci reakce.

|-NA VLAKNINU REAGUJICI (FIBER-
RESPONSIVE) CHRONICKE PRUJMY
NEBO ZACPY

Pfi fedeni téchto diagnéz napomaha pouziti diet s vysokym
obsahem vlakniny, které maji za nésledek vétsi objem
mékdi stolice, kterd se snadnéji pohybuje strevy.

|-PANKREATITIDA

Slinivka bfisni produkuje enzymy, které rozkladaji
tuky a bilkoviny. P¥i pankreatitidé dochazi ke vzni-
ku zanétu, se kterym se musi slinivka vyrovnat. Je
tedy vhodné nasadit diety se snizenym obsahem
tuka a bilkovin, které slinivce poskytnou trochu
odpocinku a $anci na zotaveni.

PAMATUJTE:
A RUZNE TRAVICi

|-CHOLESTI-'\ZA | i
PROBLEMY POTREBUJI

je onemocnéni jater, kdy je snizen nebo zcela blokovan
odtok Zluci. Pficemz Zluc je nezbytna pfi traveni potravy,
zejména tuk. Resenim je tedy pouziti diet s nizkym
obsahem tukd, které napomahaji s fesenim
nasledku cholestazy.

RUZNE VETERINARNI
DIETY PODPORUJICI
JEJICH RESENI!




PREDSTAVUJEME

Qmedica  PARTNER KLINIKY i

SPECIFIC

Projekt na podporu veterindrnych pracovisk
pod ndzvom PARTNER KLINIKY nadalej
pomaha pri vybaveni veterinarnych ambulancii,
¢i uz novovzniknutych alebo aj zabehnutych.
Oblube sa tesia polepy , ale aj nové typizované
regaly Specific, ktoré vyrabame v Cymedice.
Dakujeme kolegom, Ze sa s nami podelili

o pekné fotky.

V spoluprdci s veterindrnymi pracoviskami pripravila Mgr. Marcela Mandelikova

EexEsTE NA an -

MVDr. Miloslav Slesinger, Kory¢any
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PREDSTAVUJEME

VKit Kosice, MVDr. Zuzana Poldkovd Kelovet Nitra, MVDr. Eva Schovancovd a MVDr. Andrej Kelemen
a MVDr. Dominika Soltysovd

MargoVet, MVDr. Katarina Matejovicovd,
Banskd Bystrica

MVDr. Tomds Cigarsky, Siroké
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PODPORUJEME

Fmedica  PODPORUJEME L1

SPECIFIC

Dal$ou aktivitou, kde je Cymedica
partnerom, je podpora psich pretekov,
psich vystav, pripadne spolocenské aktivity
veterinarnej kliniky. Aj tento rok nebola

o podujatia nidza. Vyberdme zopdr z nich.
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PODPORUJEME

KLUBOVA VYSTAVA PLEMENA BLOODHOUND, 2JUN 2024, DONOVALY

CESKY KYNOLOGICKY KLUB CHOTEBOR USPORIADAL VYSTAVU
NEMECKYCH OVCIAKOV, 19.MA] 2024

HERRIOT |69



CYMEDICA,VAS PARTNER

redevs$im se snazime soustfedit na poskytovani odbornych infor-
maci. Co pro to déldme?

1y

Vsimli jste si série nasich webinara? Od pocatku roku vam prindsime
kazdy mésic jedno zajimavé téma. Na webindfe Vds upozornujeme
formou prispévki na socidlnich sitich, na nasich webovych strankdch
i cilenym mailingem. Jak nasi prednasejici, ktefi jednotlivd témata
pripravuji, tak my v Cymedice mdme radost, ze se hldsite opravdu
v hojném poétu a to jak z Cech, tak ze Slovenska a jesté vic nas téi,
Ze se na webindr opravdu pripojite a aktivné prispivite svymi dotazy
v ramci mozné diskuse.

Mnozstvi odbornych témat zpracovavime do pravidelnych pri-
spévkit ve formé blogu, ktery naleznete na nasich webovkach
www.cymedica.com. Néco nového v blogu naleznete také minimalné
jednou do mésice. Spoustu dalsich ¢lankit a informaci Ize dohledat
na webu v sekci knihovna, kam priddvaime odborné texty a videa sou-
visejici s konkrétni problematikou ¢i pfipravky. Odborna témata s Vami
pravidelné komunikujeme i v ramci pravidelnych Newsletteru, které
odchazi do Vasich emailovych schranek.

Dalsi aktivitou s odbornymi tématy, kterou pro Vdis organizujeme
jsou prezenc¢ni seminare. V ramci téch jsme se mohli osobné potkat
na Kardiosemindfi spojeném s praktickym workshopem letos v kvétnu
v Dalesickém pivovaru, na setkdni veterinarnich lékaiti a chovateli pra-
sat v Jihlavé, to byl jiz ¢tvrty ro¢nik cyklu PRA-SE, na fijen je pripraven
obdobné atraktivni format vénovany problematice v chovech skotu,
ktery se bude konat v Humpolci. Se slovenskymi kolegynémi a kolegy
se pravidelné potkdvame v ramci regionalnich seminara KVL SR.

Jsme aktivni i pokud jde o moznost ziskdvat cenné informace ze zahra-
nic¢i. Spolu s Vami jsme tedy byli icastni odborného seminare v Ghentu
vénovanému respiraénim onemocnénim u prasat, pozvali jsme nase
zdkazniky ze zahranic¢i k casti na Stfedoevropském buiatrickém kon-
gresu v Brné, ktery jsme podporili jako partneti, skupinka pod logem
Cymedica byla k potkdni i na svétovém buiatrickém kongresu v Mexiku.
V ¢ervnu bylo mozno potkat nase kolegy spolu s klienty v Lipsku v rdm-
ci IPVS a ESPHM konference. Na zaf{ je planovana cesta na buiatricky
seminaf k nasi partnerské firmé Huvepharma do Bulharska, v listopadu
nas muizete potkat v ramci Eurotieru v Hannoveru.

Odborné konference a kongresy v Cechich a na Slovensku jsou
tradi¢nim mistem setkdvdni v rdmci kalendéfe veterindrnich akci.
Cymedicu muzete potkat v rdmci doprovodnych vystav na vétsiné
téchto akei v prabéhu celého roku.

Informace pro odbornou chovatelskou verejnost sdilime nové ve for-
mé podcastu Herriot do ucha. Jednotlivé dily naleznete na kandlu
Cymedica na YouTube a Spotify. I tady je kazdy mésic nahran novy dil
na aktudlni téma. Dalsi zajimavé informace sdilime s chovateli v rdmci
webovych stranek www.veterina-chovatel.com Jednim z cili téchto
stranek je usnadnit préci veterindrnim lékatim a sestrdm pfi podrobném
vysvétlovani nékterych postupt péce o jejich mazlicka s nékterym z chro-
nickych onemocnéni a chovatelim poskytnout kvalifikované informace,
videa a navody k témattim, kterd je zajimaji a casto na webu hledaji.
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Cymedica se snazi oslovovat Vs,

nasSe zdkazniky modernimi zptsoby

a soucasné vam prinaset informace,
odborné znalosti i trochu pobaveni
pro vSedni dny.

Jarmila Tinkova

Zajimavosti a informace tykajici se vyzivy zvifat zaméfené na veteri-
ndrni klinické diety a krmiva fady Specific naleznete Vy, V4§ persondl
i chovatelé na webu www.specificdiet.cz (sk). Na strankach je spousta
zajimavosti, fotografii z podporovanych akci, bohatd knihovna a se-
znam pracovist, kterd s ndmi aktivné spolupracuji.

Dévku novinek, informaci a reelst muazete kazdy tyden nalézt na nasich
Facebook profilech Cymedica CZ a Cymedica SK, kde jsou jak odkazy
na odborné materialy, tak aktudlni pozvanky a trocha pfispévku pro po-
baveni a odleh¢eni dne. Podobny obsah pak naleznete i na Instagramu.
Nase kolegyné Nikola pro Vds i pro chovatele pripravuje pravidelnd
kratka videa tzv. reels, kterd na téchto kandlech pravidelné vidate.

Znéte nas vérnostni Program Cymedica Plus?

Program Cymedica Plus je komplexni nabidka Produktti, Bonust
a Sluzeb pro Vasi veterinarni praxi.

Diky Programu muzete ziskat zajimavé Bonusy jejichz vysi mtzete sami
ovlivnit a které reflektuji typ praxe.

Program Cymedica Plus Vam umoziiuje Cerpat z iroké nabidky odbor-
nych a neodbornych sluzeb zarazenych do Programu a prubézné zverej-
novanych na webu Cymedica nebo v Katalogu Programu Cymedica Plus.

Ucastnikem programu se muze stit zékaznik (veterinar) Cymedica,
ktery u nds aktivné nakupuje pripravky nabizené nasi spole¢nosti.
Za jednotlivé ndkupy pak v rdmci Programu sbird body (bonus) na své
bodové konto. Takto ziskany bonus pak mtize zdkaznik vyuzit v ramci
nasi nabidky Programu at uz ve formé zbozi, icastni na webinafich,
semindrich, workshopech, nakupu literatury, zisk darkd a mnohé dalsi.

Chcete se stat U¢astnikem Programu? Nabizime Vam podporu a pomoc
nasich obchodnich reprezentanti a zdkaznického servisu v Horovicich
nebo ve Zvolenu.

Velmi aktivni jsme i v zdzemi spole¢nosti, kdy se vénujeme zlepsovéni
sluzeb pro Vas napriklad stdlym posilovanim vlastni dopravy, nase
typickd bild auta se zvirdtky a logem Specific mizete potkat denné
ve véech okresech Cech i Slovenska. Podle Vagich ohlast véiime, Ze jste
se sluzbami nasich pénu ridi¢t spokojeni.

Skladové a vyrobni prostory jsou dalsi oblasti, kde posilujeme.
Kazdym rokem nékteré ¢ésti projdou modernizaci anebo tak, jako letos
i v lonském roce pribyvaji nové prostory nebo zarizeni.

A casto diskutovanym tématem, které se vyznamné dotyka i Vas, nasich
zdkaznikil je provoz naseho e-shopu pro objednévky zbozi. Vétime, ze
jste postiehli vyrazny posun v tomto roce, my sami jiz intenzivné pracu-
jeme na dal$i modernizované verzi pro rok 2025.

Cymedica chce byt Vasim odpovédnym partnerem, na kterého se
muzete spolehnout. Nabizime Vadm osobni pfistup spole¢nosti, u které
vite, s kym obchodujete a Ze se k Vasim starostem a problémiim nesta-
vime zady. Budeme rddi i za Vase ndméty, co by Vés zajimalo, v kterych
oblastech se miizeme zlepsit. Nasi obchodni zdstupci v terénu, zékaz-
nicky servis i technické poradenstvi jsou tu pro Vis.

Vés Cymedica Team
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HERRIOT KONTAKTY:

PFispévky a inzerci mdzete posilat na:

e-mail: herriot@cymedica.cz
Adresa: Herriot, Cymedica

Pod Nadrazim 308; 268 01 Horovice
tel.: +420 311 706 211
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Adresa: Cymedica SK spol. s r.o.
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