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WPROWADZENIE

Podziat funkcjonalny systemu nerwowego
Madzgowie

Rycina 1

Kresomézgowie

Kresomoézgowie jest przednia cze¢$cig mozgowia. Tworza je potkule mézgowe. Skta-

da si¢ ono z nastepujacych trzech podjednostek:

» kory mozgowej, w ktorej znajdujg si¢ zwoje i bruzdy. Jest ona zbudowana przede
wszystkim z istoty szarej;

* poszczegblnych obszarow kory, ktore w duzym stopniu wzajemnie si¢ pokry-
waja i odpowiadajg za rézne funkcje — obszary czotowe za funkcje poznawcze
i motoryczne, obszary boczne za wrazenia zmyslowe (obszar integracji bodz-



Neurologia pséw i kotéw

cow ruchowo-zmystowych), obszary potyliczne za wzrok, a skroniowe za stuch.
W przedniej czesci znajduja si¢ opuszki wechowe, od ktérych odchodzg widkna
tworzace nerw wechowy, bedacy pierwszym nerwem czaszkowym;

* 7 poszczegoblnych obszaréw kory mozgowej odchodzg pasma do innych czesci
moézgowia i rdzenia. Pasma te tworza substancje biata, w ktorej znajduja si¢ ko-
mory boczne. Sklepieniami komor sa ciato modzelowate oraz jadra podstawne.

Miedzymadzgowie

Sktada si¢ z pigciu struktur.

* W czesci dogrzbietowej znajduje si¢ nadwzgorze, utworzone przez jadra uzdecz-
ki, stanowigce centrum przekaznikowe drég wechowych, oraz przez szyszynke,
odpowiadajacg za istnienie rytmu okotodobowego;

* W czesci srodkowej znajduje si¢ wzgorze, centrum przekaznikowe i koordyna-
cyjne dla drog wstepujacych oraz miejsce przejscia niektorych drog zstepujacych;

* Na zawzgérze sktadajg si¢ ciata kolankowate. Jest to miejsce, przez ktore prze-
chodzg drogi wzrokowe i stuchowe;

» Niskowzgorze to miejsce przej$cia pasm ruchowych wychodzacych z jader pod-
stawnych;

* Podwzgorze jest osrodkiem kontroli funkcji neurowegetatywnych i endokrynal-
nych.

Przysadke mézgowa zalicza si¢ do czesci sktadowej podwzgorza lub tez rozpa-
truje jako jeden z gruczotoéw dokrewnych.

Srédmézgowie

To krétki odcinek pnia mézgu, taczacy miedzymozgowie z mostem. Jest to miejsce,

przez ktore przechodza drogi wstepujace 1 zstepujace. W jego czesci dogrzbietowe,

tzw. pokrywie §rodmozgowia, znajduje si¢ struktura tworzaca cztery wypuklosci —

wzgorki. Wzgérki przednie sa miejscem przejscia drog wzrokowych i stanowig osrodek

koordynujacy odruchy oczne. Wzgdrki tylne sg miejscem przejscia drog stuchowych.
W §rodmoézgowiu znajduja si¢ jadra ruchowe somatyczne i parasympatyczne ner-

wu okoruchowego (III) oraz jadra nerwu bloczkowego (IV).

W $rodmozgowiu znajduja si¢ rowniez jadra czerwienne, ktorych odnogi tworza
droge czerwienno-rdzeniowa, bedgca gtowng drogg ruchowa u domowych zwierzat
migsozernych.

Tytomézgowie wtdrne

W czesci dobrzusznej tworzy je most (centrum przekaznikowe drog korowo-moézdz-
kowych) i ciatlo czworoboczne (pasma wstepujace nerwu VIII). Tylomozgowie

10



Wprowadzenie

wtorne stanowi zaczatek nerwu tréjdzielnego (V), a w swojej strukturze posiada
jego jadra ruchowe.

Dogrzbietowag czes¢ tylombdzgowia wtornego stanowi mozdzek. Jest on osrod-
kiem regulujacym i koordynujacym ruchy ciata, ale nie zawiera zadnego osrodka
ruchowego.

W tylomézgowiu wtdérnym znajduja sie roéwniez istotne czesci tworu siatkowa-
tego.

Rdzeniomézgowie lub rdzen przedtuzony

Jest to doogonowy odcinek pnia mézgu, ktory zwezajac sie, daje poczatek rdze-
niowi przedtuzonemu. W czgsci dobrzusznej wyrdznia si¢ dwie podtuzne wiagzki,
ktore zawieraja widkna korowo-rdzeniowe, wchodzace w sktad uktadu piramido-
wego. Wtokna te uchodza doogonowo, krzyzujac si¢ w obszarze, z ktorego od-
chodzi dwunasta para nerwow czaszko-
wych.

Innymi nerwami czaszkowymi odcho-

dzacymi od rdzeniomozgowia sg (ryc.
2):

* nerw odwodzacy VI,

* nerw twarzowy VII,

* nerw jezykowo-gardtowy IX,

* nerw biedny V,

* nerw dodatkowy XI,

* nerw podjezykowy XII.

Rdzen przedtuzony
Rdzen przedhuzony jest czescig central-
nego ukladu nerwowego, usytuowana
w kregostupie.

Kregostup sktada sie z 7 kregow szyj-
nych, 13 kregdéw piersiowych, 7 kregdw

ledzwiowych i zmiennej liczby kregdéw
ogonowych.

U psa pomigdzy C2 i T1 znajduje si¢
wiezadlo kregowe.

Rdzen otoczony jest przez opony, ktore
uksztaltowane sg w takim samym porzad-
ku jak opony moézgowe, z ta roznica, ze

Rycina 2. Miejsca ujscia nerwdw czaszkowych.
| — n. wechowy, Il = n. wzrokowy, Ill = n. okoru-
chowy wspdlny, IV — n. bloczkowy, V — n. tréj-
dzielny, VI — n. okoruchowy zewnetrzny, VIl — n.
twarzowy, VIII — n. przedsionkowo-$limakowy,
IX — n. jezykowo-gardtowy, X — n. btedny, XI —n.
dodatkowy, XIl — n. podjezykowy
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opona twarda nie przylega do okostnej. Oddziela jg natomiast warstwa tkanki thiszczo-
wej okotooponowej i1 zatoki zylne. Przestrzen podpajeczynéwkowa rozszerza si¢ w oko-
licy czaszkowej, tworzac zbiornik mézdzkowo-rdzeniowy.

Rdzen rdzeniowy jest przedtuzeniem rdzenia przedtuzonego w kierunku doogo-
nowym. U psa si¢ga on VI kregu ledzwiowego, a u kota VIL.

Rdzen podzielony jest na pierscienie (metamery). Kazdy z nich rozpoczyna si¢ na
poziomie ujscia korzenia nerwowego (ryc. 3 i 4). Numery segmentéw odpowiadaja
numerom kregéw (ryc. 5).

N° na Korzen Nerwy Miesnie
rycinie
1 C(5), 6, 7 | nadtopatkowy nadgrzebieniowy, podgrzebieniowy
2 Ce,7 podtopatkowy podtopatkowy
3 C6,7,8 miesniowo-skorny | dwugtowy ramienia, ramienny, kruczo-ramienny
4 C(6), 7,8 | pachowy naramienny obty mniejszy, obty wiekszy, podto-
patkowy
5 C7,8, promieniowy tréjgtowy ramienia, prostownik promieniowy nad-
T1, (2) garstka, fokciowy boczny, prostownik wspolny
palcéw, prostownik boczny palcéw
6 C8,T1, (2) | posrodkowy zginacz promieniowy nadgarstka, zginacz po-
wierzchniowy palcéw, zginacz gteboki palcoéw
7 C8,T1, (2) | tokciowy zginacz tokciowy nadgarstka, zginacz gteboki palcow

Rycina 3. Zgrubienia szyjne. Ujscia nerwow i rozgatezienia lokalne
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Wprowadzenie

Szyjne i piersiowe fragmenty rdzenia kregowego do T10 wilacznie znajdujg si¢
doczaszkowo w stosunku do odpowiadajacych im kregéw. Fragment od T11 do L2
znajduje si¢ w linii prostej z kregami. Cze$¢ rdzenia od L3 do L7 jest ujgta pomie-
dzy kregami L3—-L4. Krag L5 (L6 u kota) zawiera cz¢$¢ krzyzowa rdzenia krggowe-
go. Ujscia korzeni nerwow s3 rozmieszczone w bardziej regularny sposob: korzenie

N°na Korzen Nerwy Miesnie
rycinie
1 L4,5,6 | udowy czworogtowy, biodrowo-ledzwiowy, krawiecki
2 L(4), zastonowy grzebieniowy, zastaniacz zewnetrzny, przywodzi-
, ciel uda, smukty
3 L6, 7, posladkowy posladkowy Sredni i gteboki, naprezacz powiezi
S1 przedni szerokiej uda
4 L7, (S1, | posladkowy tylny | posladkowy powierzchowny (posladkowy $redni)
2)
5 L6, 7, kulszowy dwugtowy uda, potbtoniasty, pétsciegnisty
S1, (2) | strzatkowy wspdl- | strzatkowy dtugi, prostownik boczny palcéw, pro-
ny stownik wspdlny palcow, piszczelowy przedni
piszczelowy podkolanowy, brzuchaty, zginacz powierzchowny
palcéw, zginacz gteboki palcéw, miedzykostny
6 S1, 2,3 | sromowy zwieracz zewnetrzny odbytu

Rycina 4. Zgrubienia ledZzwiowo-krzyzowe. Ujécia nerwow i rozgatezienia lokalne
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2 '):;,“‘-, zgrubienie zgrubienie
\,.) barkowe ledzwiowo-
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Rycina 5. Umiejscowienie odcinkdw kregostupa w stosunku do fragmentéw rdzenia kregowego.
Rdzen kregowy w odcinku szyjnym zawiera 8 segmentow, podczas gdy cze$¢ szyjna kregostupa skta-
da sie jedynie z 7 kregow

szyjne uchodzg na wysoko$ci otwordw znajdujacych si¢ doczaszkowo, pozostate
z otworow w czesciach doogonowych kregéw. W czesci ledzwiowej na wysokosci
zakonczenia rdzenia krggowego, korzenie nerwow tgcza si¢ i tworza strukture zwro-
cong doogonowo, zwang ogonem konskim. Nastepnie kazdy z korzeni kieruje si¢
w strone kanahu krggowego, uchodzac na wysokosci kregu odpowiadajacego wia-
$ciwemu fragmentowi rdzenia.

Nerwy obwodowe

Obwodowy system nerwowy jest zbudowany z nerwéw obwodowych wywodza-
cych si¢ z rdzenia kregowego i z nerwoéw czaszkowych. Te drugie zazwyczaj sa
jednak rozpatrywane oddzielnie.

Najwickszg grupe nerwow obwodowych stanowig nerwy obstugujace konczyny.
Ich ujscie znajduje si¢ na wysokosci zgrubienia barkowego i zgrubienia ledzwiowo-
-krzyzowego. Zgrubienia te s3 wypuktosciami rdzenia krggowego, z ktoérych odcho-
dza korzonki, bedace poczatkiem korzeni poszczegdlnych nerwéw obwodowych.
Korzenie grupujg si¢ poza kanatem krggowym, aby utworzy¢ nastepnie splot barko-
wy 1 splot ledzwiowo-krzyzowy. Sploty sa miejscem grupowania i dystrybucji ko-
rzeni nerwowych, ktére w dalszej czesci tworza nerwy obwodowe. W sktad splotu
barkowego wchodza korzenie z odcinkéw od C6 do T2 rdzenia, co odpowiada kre-
gom od C5 do T1. Splot ledzwiowo-krzyzowy sktada si¢ z korzeni wychodzacych
z odcinkéw od L6 do S3 rdzenia, co odpowiada kregom od L3 do L5. Kazdy nerw
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w strone miesnia
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~ T » T
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e ra y " 1 = ‘
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N : - —%
., | ==
b nerw udowy
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nerw
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biodrowo-pachwinowy nerw poéladkowy
nerw skorny doczaszkowy o
boczny uda w strong migénia zasta-

. niacza wewnetrznego
W strong migsnia

ruszkowatego
8 89 nerw kulszowy

Rycina 6 A. Umiejscowienie i odnogi splotu ledZzwiowo-krzyzowego

jest zbudowany wtasnie w ten sposob z widkien nerwowych, pochodzacych z trzech
korzeni nerwowych. Korzenie te nie muszg by¢ wcale rownowazne pod wzgledem
funkcjonalnos$ci, co wyjasnia niektdore roznice osobnicze w przypadku urazow.

Korzenie, sploty i pnie

Splot ledzwiowo-krzyzowy (utworzony przez korzenie od L4 do S3) daje pocza-
tek nastgpujagcym nerwom: udowemu (prostowanie konczyny tylnej), kulszowemu
1 piszczelowemu lub strzatkowemu (zginanie konczyny tylnej, paliczkow i zginanie
lub prostowanie stepu).

Splot barkowy (utworzony przez korzenie od C6 do T2) daje poczatek nastepuja-
cym nerwom (ryc. 6): pachowemu, podtopatkowemu, promieniowemu (prostownik
stawu tokciowego i nadgarstka), migéniowo-skornemu (zginacz stawu tokciowego),
posrodkowemu i tokciowemu (zginanie nadgarstka i paliczkoéw).

Wszystkie wymienione nerwy maja swoje odgatezienia czuciowe, ktorych topo-
grafia w obrgbie skory jest bardzo istotna przy rozpoznawaniu réznych objawow
(zob. dermatomy na ryc. 7 i 8).
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petla szyjna

nerw przeponowy

nerw nadtopatkowy

owy-boczny
nerw pachowy
n. promieniowy
néerw
posrodkowy

Rycina 6 B. Umiejscowienie i odnogi splotu barkowego
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y, Preverodkowe; boczne] niej. P —n. pachowy, RG — n. ramienno-gtowowy,
" S — n. szyjny, PS — n. posrodkowy, MS — n. mie-

$niowo-skérny, NM — n. miedzyzebrowy, PR — n.
promieniowy, £ —n. tokciowy
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PRZYPADEK 6

Ziarniniakowe zapalenie mézgu
i opon mézgowo-rdzeniowych u psa

Opis zwierzecia / dane zootechniczne i powadd konsultacji

Gypsie to 6-letni pies rasy foksterier, ktory zostal przyprowadzony na konsultacje
z powodu zaburzen rownowagi.

Wywiad / czynniki wskazujgce na stan patologiczny

Objawy wystapity krotko przed wizyta i postepuja szybko (w ciagu 48 godz.), ewo-
luujac od zwyktej tendencji do zbaczania z obranego kierunku, az do ciagglych upad-
koéw. W przesztosci pies nie chorowal na nic powaznego.

Badanie lekarskie

Czujnos¢ byla zachowana. Pies przybiegal na kazde zawolanie, bez ociaggania sig.
Mozna byto zauwazy¢ pewna tendencj¢ do lekkiego zbaczania w prawa strong i duzo
stabiej wyrazong w lewa. Nie stwierdzono istotnych zaburzen w sposobie trzyma-
nia glowy, jednak w chwilach, w ktorych Gypsie zbaczal w prawo, jego glowa bylta
lekko zwieszona wiasnie na t¢ strone. Na powierzchniach grzbietowych przednich
nadgarstkow mozna byto zauwazy¢ ciemniejsza barwe sierSci i jej przetarcie (zob.
film). Niezborny sposdb poruszania si¢ zwierzgcia przypominat poruszanie si¢ kraba.
Przy kazdym potrzas$nigciu gtowa pies upadal lub miat duze problemy z utrzymaniem
pozycji stojacej. Reakcje posturalne byly spowolnione, a reakcja na ustawianie ciata
w okreslonej pozycji — normalna, podobnie jak rdzeniowe odruchy Sciggniste. Wyniki
badania nerwow czaszkowych byly niepokojace, poniewaz pomimo obecno$ci odru-
chu grozenia i odruchu powiekowego, zamykanie powiek byto powolne i niecatkowi-
te. Zaobserwowano prawidtowe odruchy zreniczne. U psa mozna bylo takze zauwazy¢
oczoplas polozeniowy z ruchem okreznym przy wyprostowanej glowie i gdy zwierze
podnosito si¢ po upadku. Nie stwierdzono zaburzen przetykania.
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Whioski z badan klinicznych

Biorac pod uwage najbardziej charakterystyczne objawy: niezborno$¢ ruchowsg
z tendencja do zbaczania na jedng ze stron, upadki przy potrzgsaniu glowa, pod-
czas ktorych wystepowal oczoplas potozeniowy, nalezy podejrzewac nieprawi-
dtowosci o charakterze przedsionkowym. Z kolei wykazanie zaburzen czucia
glebokiego, powtarzajgce si¢ upadki (ostabienie w obrebie konczyn przednich),
na ktore wskazuje zmiana zabarwienia sier§ci na powierzchni grzbietowej nad-
garstkow, przemawiaja za naruszeniem struktur pozaprzedsionkowych i $§wiad-
czg o osrodkowym charakterze zespotu przedsionkowego. W koncu, fakt, ze
niezborno$¢ ruchowa, w wiekszym stopniu dotyczaca prawej strony, wystepo-
wata chwilami réwniez po stronie lewej, wskazuje na zaburzenie obustronne.
Spowolnienie ruchow powiekowych nalezy ocenia¢ bardzo uwaznie, poniewaz
moze ono $wiadczy¢ o uszkodzeniu struktury sgsiadujacej — siodma para ner-
wow czaszkowych (nerw twarzowy) oraz dsma para (nerw przedsionkowo-§li-
makowy) sa usytuowane blisko pnia moézgu.

Rozpoznanie réznicowe (system VITAMIN D)

Diagnostyke roznicowa nalezy przeprowadzi¢ w kierunku osrodkowego zespotu przed-
sionkowego, ktory wystapit w krotkim czasie i postgpowat w szybkim tempie. Tak
szybkie zmiany w rozwoju choroby zapewne nie wskazuja na zaburzenia o charakterze
naczyniowym ani na schorzenie zwyrodnieniowe. Dodatkowo poza bardzo szczegolny-
mi wyjatkami, objawy neurologiczne towarzyszace zaburzeniom metabolicznym sg bar-
dziej rozsiane. Najbardziej prawdopodobng hipoteza przy przeprowadzaniu diagnostyki
roéznicowe] byl wiec proces zapalny badz zakazny lub guz nowotworowy.

Badania dodatkowe

W celu zweryfikowania hipotezy bedacej wynikiem diagnostyki réznicowej ko-

nieczne jest przeprowadzenie trzech rodzajow badan:

+ punkgcji i analizy plynu mézgowo-rdzeniowego, ktore potwierdza zapalny cha-
rakter choroby,

+ badania PCR w kierunku potwierdzenia neosporozy lub noséwki,

* MRI moézgowia, aby stwierdzi¢ lub wykluczy¢ obecno$ci masy wewnatrzczasz-
kowej. Dodatkowo badanie to pozwala na zobrazowanie niektérych zmian o cha-
rakterze zapalnym.

Na samym poczatku postepowania wiasciciele poinformowali lekarza o bra-
ku zgody na badanie MRI. W badaniu ptynu moézgowo-rdzeniowego stwierdzo-
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Rycina 1. Badanie cytologiczne PMR. Stwierdzo-
no obecnos¢ neutrofili, limfocytow i kilku czer-
wonych krwinek

Rycina 2. Przekrdj histologiczny mdzgu psa. Bar-
wienie za pomocg hematoksyliny i eozyny. Moz-
na zauwazy¢ wyrazne nagromadzenia réznego
rodzaju komodrek. W srodku wida¢ zbiorowisko
czerwonych krwinek, odpowiadajgce obrazowi
Swiatta naczynia krwionosnego

no mieszang pleocytoze o nastepujacych cechach: liczba leukocytow — 150 ko-

morek/pl, przy 70% limfocytéw i 30% neutrofili wielojadrzastych. Wykazano

rowniez obecno$¢ kilku czerwonych krwinek, pochodzacych z pewnoscig z za-
nieczyszczenia krwiag (ryc. 1). Stezenie biatka w PMR byto wysokie: 0,3 g/l.
Objawy ewidentnie wskazywaly na ziarniniakowe zapalenie m6zgu i opon méz-

gowo-rdzeniowych.

Rokowanie

Rokowanie w przebiegu tej choroby jest bardzo rézne. W poczatkowej fazie lecze-
nia zwykle wystepuje dobra reakcja na wdrozong terapie, jednak czesto dochodzi do

nawrotow i powiktan.

Leczenie

W leczeniu wykorzystuje si¢ immunomodulatory. Stosowane sa rozne leki, pojedyn-

czo lub w potaczeniu (zob. ramka). U Gypsie’ego zastosowano glikokortykostero-
idy i cyklosporyne. W przypadku zwierzat o matej masie ciala (< 15 kg) polaczenie
to jest dobrym rozwigzaniem, poniewaz mozna je tatwo podaé, jest skuteczne i nie

jest najdrozsza opcja leczenia.
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Rekonwalescencja / kontrola

Po wdrozeniu leczenia poprawa stanu klinicznego byta zauwazalna. Po uptywie
8 dni zwierzg przestato si¢ przewracac. Po 2 miesigcach zniknely wszystkie objawy.
W kontrolnym badaniu ptynu mézgowo-rdzeniowego po uptywie 4 miesiecy liczba
komorek wynosita ponizej 20 komorek/ul. Poniewaz u psa pojawily si¢ wyrazne ob-
jawy uboczne stosowania glikokortykosteroidow, leczenie podtrzymywano jedynie
z zastosowaniem cyklosporyny. W kolejnej punkcji wykonanej po 6 miesigcach od
rozpoczgcia leczenia uzyskano ujemne wyniki badania, co spowodowalo przerwa-
nie terapii. W ciagu kolejnych 2 lat nie doszto do nawrotu choroby.

Protokét leczenia zapalenia mézgu
i opon mézgowo-rdzeniowych pochodzenia immunologicznego

Dobrze znana zasada: szybko, zdecydowanie i dtugotrwale

Leczenie nalezy rozpoczac¢ od podania dawki immunosupresyjnej, ktorg utrzymuje sie przez co

najmniej 2 tygodnie lub do ustgpienia objawow. Nastepnie dawke trzeba zmniejsza¢ o potowe

co 15 dni, az do jej ustalenia na poziomie 0,25 mg/kg co drugi dzieri. Od tego momentu leczenie
nalezy kontynuowac przez 2—3 miesigce w zaleznosci od wielkosci dawki poczatkowej. Leczenie
nalezy podtrzymywac w tej dawce az do konca 4. miesigca. U niektérych psow konieczne jest
state podawanie leku. W przypadku nawrotow, leczenie trzeba jak najszybciej wdrozy¢ ponow-
nie, poniewaz rozwdj choroby u takich zwierzat jest zdecydowanie trudniejszy do kontrolowania.

Objawy uboczne, jak i ograniczona skutecznos¢ glikokortykosteroidéw, sktonity do sprawdzenia

korzysci z zastosowania nowych lekéw immunomodulacyjnych. Wsrdd nich znajduja sie m.in.:

» cyklosporyna (Atopica) w dawce 6-12 mg/kg, 2 x dziennie, nastepnie stopniowo obnizanej,

e arabinozyd cytozyny (cytarabina) w dawce 50 mg/m? s.c. 2 x dziennie, przez 48 godz., na-
stepnie co 3 tygodnie (w razie nagtej konieczno$ci wdrozenia leczenia — zaleca sie 200 mg/m?
w ciggu 48 godz.),

¢ |omustyna (Bélustine) 60—-80 mg/m? p.o., co 6—8 tygodni,

» mykofenolat (Mofetil) 20 mg/kg/dzien (roztozone na 2—3 podania).

Dyskusja

Ziarniniakowe zapalenie moézgu i opon moézgowo-rdzeniowych jest chorobg
o charakterze zapalnym, ktéra moze mie¢ przebieg wieloogniskowy (rozsiany lub
rozsiany z formowaniem si¢ guzkow, powstajacych w wyniku taczenia sie ognisk
zapalnych) lub jednoogniskowy. Pochodzenie i patogeneza choroby pozostaja nie-
ustalone, cho¢ podejrzewa sig, ze pewna role odgrywa mechanizm immunologiczny.
Ziarniniakowe zapalenie moézgu i opon mozgowo-rdzeniowych rozwija si¢ u pséw
i kotow, przy czym duzo wigkszg liczbe przypadkow stwierdza si¢ u pierwszego
z wymienionych gatunkoéw. Najczesciej choruja psy matych ras, a w szczegdlnosci
pudle (zgodnie z danymi dostepnymi w literaturze amerykanskiej). Choroba moze
si¢ pojawi¢ w kazdym wieku, cho¢ najbardziej narazone sg zwierzeta w $rednim
wieku, i u zwierzat obojga pici, przy wickszej tendencji do rozwoju u pici zenskie;.
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W postaci jednoogniskowej objawy kliniczne sg charakterystyczne dla struktu-
ry anatomicznej, w ktorej doszto do rozwoju zmian. W przebiegu postaci wielo-
ogniskowej obserwuje si¢ wspotistnienie roznych objawdw: niezbornosci ruchowe;j,
objawow $wiadczacych o objeciu procesem chorobowym nerwow czaszkowych
(ktorych jadra sg oddalone), objawow bolowych w obregbie czaszki oraz objawow
rdzeniowych. Przebieg choroby ewoluuje od ostrego (kilka dni) do przewlekle po-
stepujacego (kilka miesigey). Opisano rowniez postaé ograniczong jedynie do nerwu
wzrokowego.

W badaniu ptynu moézgowo-rdzeniowego stwierdza si¢ podwyzszone stezenia
biatka oraz pleocytoze z dominujacg frakcja limfocytarng (60—90%). Obecne sa
réwniez makrofagi i nieliczne neutrofile (1-20%). W zalezno$ci od obserwowanego
obrazu klinicznego w diagnostyce réznicowej nalezy uwzgledni¢ bole w obrebie
czaszki, guz w oSrodkowym uktadzie nerwowym, zmiang ziarniniakowa pochodze-
nia pasozytniczego lub grzybiczego. Rokowanie jest zachowawcze, a nawet jezeli
w wyniku leczenia dochodzi do ustgpienia objawow, czesto ma ono charakter przej-
sciowy. Klasyczna metoda leczenia polega na podawaniu glikokortykosteroidow.
Mozna stosowa¢ rowniez inne leki — pojedynczo lub w potaczeniu (zob. ramka na
s. 64).

W obrazie histologicznym obserwuje si¢ nagromadzenie wokot naczyn makrofagow,
limfocytow i1 plazmocytow. Te zgrupowania komorek rozprzestrzeniajac si¢, naciskaja
1 naciekajg sgsiadujace tkanki (rye. 2). Posta¢ choroby rozwijajaca si¢ w obrebie ner-

Rycina 4. MRI w obrazie T1 po wstrzyknieciu
tlenosiarczku gadolinu. Obserwuje sie obecnos¢
trzech ogniskowych zmian zapalnych w migzszu
Rycina 3. Przekrdj poprzeczny pnia mézgu psa potkul mézgowych. Zmiany te wywotujg efekt
(w odcinku przednim, w czedci grzbietowej do- masy, ktéra zmniejsza objetos¢ lewego przed-
strzegalne sg wzgdrki). Zmiany zapalne majg za- sionka (co wida¢ ponizej)

barwienie bezowe i stabo zaznaczone granice
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wu wzrokowego moze wspdlistnie¢ z jedng lub dwiema wczesniej opisanymi postacia-
mi. Niektore rozleglte zmiany sa widoczne makroskopowo. Na rye. 3 ukazano przekroj
przez tkanke mézgowa na wysokosci pnia mozgu, w ktorym widaé rozlegta zmiane
zapalna koloru bezowego, kontrastujaca z bielg niezmienionej tkanki mozgowej. Tego
rodzaju zmiany ogniskowe sg czesto widoczne w obrazie MRI (ryc. 4). Rezonans ma-
gnetyczny jest niezbednym narzedziem diagnostycznym w przypadku tych postaci cho-
roby, w przebiegu ktorych nie zawsze dochodzi do istotnego zwigkszenia liczby komo-
rek w badaniu cytologicznym PMR. Inne przypadki ziarniniakowego zapalenia mézgu
1 opon mozgowo-rdzeniowych swoiste dla danych ras pso6w zostaly opisane u mopsow,
yorkshire terieréw, greyhoundow i pointeréw. Znane sa rowniez opisy réznego rodzaju
atypowych martwiczych zapalen mézgu. Wszystkie badania, ktoérych celem byto wy-
krycie przyczyn powstawania tej choroby, zakonczyly si¢ niepowodzeniem. Niewyklu-
czone jednak, ze u r6znych zwierzat jest to jedna choroba, ktéra ma t¢ sama przyczyne,
ale klinicznie (fenotypowo) objawia si¢ w rézny sposob.

6. Ziarniniakowe zapalenie mézgu i opon mézgowo-rdzeniowych u psa

Czujnos¢ zwierzecia jest zachowana. Pies reaguje na przywotywanie. Porusza sie podobnie do
kraba, zbaczajgc w jedng lub drugg strone — zwykle w prawo. Zwierze czesto upada, jednak
nie zniecheca sie do dalszego poruszania sie. Upadki nastepujg przede wszystkim wtedy, gdy
Gypsie potrzasa gtowg. Widac réwniez stabos¢ przednich koriczyn. Wydaje sie, ze zaburzenia
trwajg juz jakis czas, poniewaz grzbietowa strona nadgarstkow psa jest zabrudzona.
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WYBRANE PRZYPADKI KLINICZNE

Neurologia psow i kotow. Wybrane przypadki kliniczne to niezwykle praktyczna
ksigzka. Autorzy skupili si¢ na chorobach mézgu, mézdzku, nerwoéw czaszkowych,
rdzenia kregowego, kregostupa i nerwéw obwodowych o réznej etiologii, z ktérymi
najczesciej spotykaja sie lekarze matych zwierzat. Szczegétowo opisali sposoby po-
stepowania diagnostycznego i terapeutycznego, korzystajac z najbardziej aktualne;j
wiedzy z zakresu neurologii weterynaryjnej. Waznym elementem tej pozycji jest bo-
gata ikonografia, ktora doskonale uzupetnia wnikliwg analize omawianych zagad-
nien. Wida¢, ze ten podrecznik jest owocem prawdziwej pasji klinicznej i ogromne-
go doswiadczenia autorow, ktore pomoga wszystkim czytelnikom w odkrywaniu
tajnikow wiedzy neurologiczne;.

dr hab. Andrzej Pomianowski, prof. nadzw.

U pacjentdéw trafiajacych na konsultacje neurologiczng czesto wystepuje szereg ztozo-
nych objawdw, ktorych wlasciwe rozpoznanie nastrecza wielu trudnosci. Neurologia
psow i kotéw. Wybrane przypadki kliniczne to podrecznik opracowany wiasnie z mysla
o codziennej praktyce. Ksiazke otwiera bogato ilustrowany wstep, porzadkujacy wiedze
z zakresu neurologii zwierzat. W dalszej czesci autorzy zebrali i oméwili 24 przypadki
kliniczne. Wszystkie zostaty przedstawione wedtug praktycznego schematu: prezenta-
cja pacjenta, wywiad, badanie i ptynace z niego wnioski, diagnoza oraz rozpoznanie
réznicowe, leczenie i rekonwalescencja. Na koncu kazdego rozdziatu znajduje si¢ ob-
szerna dyskusja podsumowujaca wiedze¢ o danej jednostce chorobowe;.

Jedna z najwazniejszych zalet ksiazki jest ptyta DVD, na ktorej zaprezentowa-
no przypadki opisane w ksiazce. Autorzy uwazajg bowiem, ze podstawa codziennej
praktyki lekarskiej powinna by¢ umiejetnos¢ wlasciwej obserwacji pacjentow.

Podrecznik warto poleci¢ rowniez studentom medycyny weterynaryjnej, ponie-
waz nauka poprzez prezentacje konkretnych przypadkéw klinicznych jest bardzo
praktyczng i lubiang forma zdobywania wiedzy.
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