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Diagnostyka i terapia 
 

W
 pierw szej czę ści ar ty ku -
łu opi sa no wy bra ne cho -
ro by ukła du od de cho -
we go do ty czą ce ja my 
no so wej u psów i ko tów. 

Dru ga część bę dzie opi sy wać wy bra ne 
cho ro by tcha wi cy oraz płuc. Cho ro by 
tcha wi cy oraz płuc są rów nie czę sto roz -
po zna wa ne w me dy cy nie we te ry na ryj nej. 
Za pa le nie tcha wi cy oraz oskrze li u psów 
naj czę ściej ma cha rak ter za kaź ny, okre śla -
ne ja ko ka szel ken ne lo wy (ken nel co ught). 
Jest to cho ro ba po li etio lo gicz na, w któ rej 
roz wój za an ga żo wa nych jest wie le pa to -
ge nów, za rów no wi ru so wych, jak i bak te -
ryj nych. Do czyn ni ków wi ru so wych za li -
cza się głów nie wi rus pa ra in flu en zy 
(CPV), ade no wi rus (CAV-2), ko ro na wi rus 
(CRCoV) oraz wi rus gry py psów (CIV). 

W wy ni ku za ka żeń wi ru so wych do cho dzi 
do wtór nych za ka żeń bak te ryj nych, głów -
nie na tle Bor detel la bron chi sep ti ca i My co -
pla sma. Po nie waż oma wia ne pa to ge ny 
cha rak te ry zu ją się zna czą cym po ten cja łem 
za ka żeń i są roz sie wa ne do śro do wi ska 
wraz z wy dzie li ną z dróg od de cho wych 
oraz in ny mi wy dzie li na mi, np. śli ną, ka szel 
ken ne lo wy czę sto roz po zna je się w ob sza -
rach o du żym za gęsz cze niu zwie rząt, np. 
w schro ni skach (1). 

Naj czę ściej ob ser wo wa ne przez opie -
ku na ob ja wy kli nicz ne to su chy, na pa do -
wy ka szel, od ruch wy miot ny po ata kach 
kasz lu i krztu sze nia się, ki cha nie oraz wy -
pływ z no sa (wy pływ na po cząt ku mo że 
mieć cha rak ter su ro wi czy, na stęp nie mo -
że po ja wić się ślu zo wy, ślu zo wo-rop ny, 
cza sa mi zda rza się krwi sty). Mo że zmie -

niać się cha rak ter szcze ka nia na bar dziej 
ochry pły. Zwie rzę ta mo gą być osła bio ne 
oraz apa tycz ne. To wa rzy szyć mo że też 
zmien ny ape tyt lub brak ape ty tu. W cięż -
szym prze bie gu mo że po ja wić się go rącz -
ka oraz dusz ność. Okres in ku ba cji in fek -
cji to za zwy czaj 2 do 10 dni.  

W ba da niu kli nicz nym stwier dza się 
przede wszyst kim tkli wość tcha wi cy oraz 
krta ni pod czas oma cy wa nia, za czer wie nie 
gar dła, po więk sze nie oraz bo le sność wę -
złów chłon nych pod żu chwo wych, jak rów -
nież pod wyż szo ną tem pe ra tu rę we wnętrz -
ną cia ła. Pod czas osłu chi wa nia tcha wi cy 
moż na stwier dzić za ostrze nie szme ru 
tcha wi co we go oraz mo że być sły szal ny za -
ostrzo ny szmer no so wy. W trak cie osłu -
chi wa nia klat ki pier sio wej moż na wy słu -
chać szmer oskrze lo wy, a w przy pad kach 
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po wi kła nych czyn ni ka mi bak te ryj ny mi, 
tak że rzę że nia wil got ne, na sku tek obec -
ność ślu zu w oskrze lach. Moż na za uwa -
żyć rów nież za czer wie nio ne spo jów ki 
oraz wy pływ z oczu (su ro wi czy, ślu zo wy, 
ślu zo wo -rop ny).  

Roz po zna nie po win no opie rać się 
o wy ko na nie ba dań he ma to lo gicz nych 
oraz bio che micz nych krwi, ra dio lo gicz -
nych klat ki pier sio wej oraz po bra niu wy -
ma zów z dróg od de cho wych, wor ka spo -
jów ko we go oraz gar dła do ba dań 
ho dow la nych lub mo le ku lar nych. W ba -
da niu he ma to lo gicz nym istot ne zmia ny 
są za uwa żal ne w ukła dzie bia ło kr win ko -
wym. Szcze gól nie w za ka że niach wi ru -
so wych wi docz ne są zmia ny licz by lim -
fo cy tów pu li leu ko cy tów. Zmia ny licz by 
neu tro fi li w pu li leu ko cy tów wska zu ją 
na za ka że nia na tle bak te ryj nym. Ba da -
nie ra dio lo gicz ne klat ki pier sio wej wy ko -
ny wa ne jest w ce lu zdia gno zo wa nia obec -
no ści roz la nych na cie ków w tkan ce 
śród miąż szo wej płuc nej, któ re mo gą su -
ge ro wać roz wój wi ru so we go za pa le nia 
płuc. Na to miast na cie ki w ob rę bie pę che -
rzy ków płuc nych cha rak te ry stycz ne są dla 
za ka żeń bak te ryj nych płuc. Ba da nia ho -
dow la ne oraz mo le ku lar ne wy dzie li ny 
z dróg od de cho wych są przy dat ne 
do iden ty fi ka cji czyn ni ków bak te ryj nych 
oraz wi ru so wych.  

W lek kim i nie po wi kła nym prze bie gu 
cho ro by moż na roz wa żyć ogra ni cze nie 
wy sił ku oraz sto so wa nie na wil ża czy po -
wie trza, uni ka nie kon tak tu z in ny mi psa -
mi do 14 dni, sto so wa nie sze lek za miast 
ob ro ży, aby nie po draż niać me cha nicz nie 
oko li cy krta ni oraz tcha wi cy oraz za pew -
nie nie od po wied niej wen ty la cji w po -
miesz cza niach, w któ rych prze by wa ją cho -
re zwie rzę ta. W ce lu ła go dze nia kasz lu 
moż li we jest sto so wa nie le ków prze ciw -
kasz lo wych, szcze gól nie w kasz lu su chym. 
Hy dro ko don w daw ce 0,22 mg/kg mc. po. 
co 6-12 go dzin) lub bu tor fa nol w daw -
ce 0,5 mg/kg mc. po. co 6 -12 go dzin,  
ła go dzą na pa dy kasz lu. Na le ży jed nak pa -
mię tać, że sto so wa nie tych le ków u zwie -
rząt z za ka że nia mi bak te ryj ny mi, mo że 
skut ko wać za pa le niem płuc. W przy pad -
kach go rącz ki oraz leu ko cy to zy z neu -
tro fi lią na le ży roz wa żyć wdro że nie an -
ty bio ty ko te ra pii. Naj czę ściej sto su je się 
do ksy cy kli nę w daw ce 5 mg/kg mc. po.  
2 x na do bę lub 10 mg/kg mc. po.  
1 x na do bę. Moż na też sto so wać azy tro -
my cy nę w daw ce 5 mg/kg. mc. po.  
2 x na do bę oraz en ro flok sa cy nę w daw -
ce 5 mg/kg mc. po. 1 x na do bę. Naj mniej 
sku tecz na oka zu je się amok sy cy li na 
z kwa sem kla wu la no wym, mi mo sze ro -
kiej daw ki od 12,5 mg – 25 mg/kg mc. po. 
2 x na do bę (2). 

Szcze pie nia mo gą ogra ni czyć czę sto -
tli wość wy stę po wa nia cho rób ukła du  
od de cho we go u psów. Ak tu al nie szcze -
pion ki nie chro nią przed wszyst ki mi 
czyn ni ka mi etio lo gicz ny mi i nie da ją peł -
nej ochro ny im mu no lo gicz nej. Nie mniej 
jed nak u zwie rząt za szcze pio nych cho -
ro ba prze bie ga znacz nie ła god niej i bez 
po waż niej szych po wi kłań po prze cho ro -
wa niu (Cho ro by za kaź ne psów). Szcze -
pion ki prze ciw ko CAV-2 oraz CIV do -
stęp ne są do po da nia do no so we go oraz 

Diagnostics and selected 
respiratory diseases  
of dogs and cats.  
Part II. Selected diseases  
of the trachea and lungs 
 
The first part of this article describes 
selected respiratory diseases 
affecting the nasal cavity in dogs  
and cats. The second part will 
describe selected diseases of the 
trachea and lungs. Tracheal and lung 
diseases are equally frequently 
diagnosed in veterinary medicine. 
 
Keywords: diagnostics, respiratory 
diseases, tracheal diseases, lung 
diseases, dog, cat.
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pa ren te ral ne go. W do stęp nym pi śmien -
nic twie moż na uzy skać in for ma cje, że 
od po wiedź im mu no lo gicz na uzy ska -
na po po da niu szcze pion ki pa ren te ral nie 
mo że być bar dziej dłu go trwa ła oraz sil -
niej sza, niż w przy pad ku po da nia do no -
so we go. 

Cho ro by płuc w me dy cy nie we te ry na -
ryj nej sta no wią rów nież du ży pro blem 
w dia gno sty ce oraz le cze niu u psów. 
W przy pad ku psów cho ro by za pal ne 
obej mu ją eozy no fi lo wą cho ro bę płuc 
i oskrze li (EBP – eosi no phi lic bron cho pneu -
mo pa thy, PIE – pulmonary infiltrates with 
eosinophilia) – czy li na cie ki eozy no fi lo we 
w płu cach. Na le ży mieć na uwa dze, że pa -
so ży ty ser co we oraz płuc ne oraz lar wy 
wę dru ją ce są uzna wa ne za głów ną przy -

czy nę tej cho ro by (Dirof ilaria im mi tis, 
An gio stron gy lus va so rum). Pier wot ne na -
cie ki zło żo ne z eozy no fi lii w tkan ce płuc -
nej mo gą się po ja wić bez żad nej przy czy -
ny (1). Pre dys po no wa ne są psy mło de 
oraz do ro słe, wszyst kich ras. W pi śmien -
nic twie moż na uzy skać in for ma cje, że psy 
ras du żych oraz ol brzy mich są bar dziej 
pre dys po no wa ne do tej cho ro by. Zgod -
nie z wy ni ka mi jed ne go z ba dań, psy ra -
sy hu sky sy be ryj ski są znacz nie bar dziej 
pre dys po no wa ne do wy stę po wa nia EBP 
(3). Ob ja wy kli nicz ne, któ re naj czę ściej 
moż na za ob ser wo wać, to su chy ka szel 
oraz nie wy dol ność od de cho wa, moż e po -
ja wić się rów nież wy pływ z no sa, brak 
ape ty tu oraz apa tia. W ba da niu kli nicz -
nym pod czas osłu chi wa nia klat ki pier sio -
wej moż na wy słu chać trzesz cze nia oraz 
świ sty wde cho we. W ba da niu pal pa cyj -
nym tcha wi cy naj czę ściej wy stę pu je tkli -
wość oraz od ruch kasz lu o cha rak te rze 
pro duk tyw nym, przy czym wy dzie li -
na jest ko lo ru żół to- zie lo ne go. Wy pływ 
z no sa mo że rów nież być obec ny o ta kim 
sa mym ko lo rze.  

W ba da niu he ma to lo gicz nym krwi 
moż na stwier dzić u oko ło 50 % cho rych 
zwie rząt leu ko cy to zę. Naj czę ściej ma my 
do czy nie nia z neu tro fi lią oraz eozy no fi -
lią. W tych przy pad kach w pierw szej ko -
lej no ści na le ży wy klu czyć in wa zje pa so -
żyt ni cze. W ba da niach do dat ko wych 
na le ży uwzględ nić ba da nia pa ra zy to lo -
gicz ne ka łu oraz ba da nia w kie run ku in -
wa zji pa so ży tów ser co wych. W ba da niach 
ob ra zo wych, przede wszyst kim w ba da -
niu ra dio lo gicz nym klat ki pier sio wej, 
w cho ro bie EBP, moż na za ob ser wo wać 
zmia ny w ob rę bie oskrze li oraz w tkan ce 
śród miąż szo wej płuc (2). Obec ność 
w dro gach od de cho wych ślu zu o żół to -
zie lo nym ko lo rze, sta no wi po twier dze nie 
gro ma dze nia się na cie ków eozy no fi lo -
wych (1). U psów z EBP przed uzy ska -
niem wy ni ków ba da nia pa ra zy to lo gicz -
ne go ka łu, czę sto pro fi lak tycz nie włą cza 
się le cze nie fen ben da zo lem w daw ce 50 
mg/kg/dzień przez 14 dni, prze ciw ko 
pa so ży tom lub lar wom wę dru ją cym. 
W le cze niu na le ży uwzględ nić rów nież 
wdro że nie le ków dzia ła ją cych im mu no -
su pre syj nie. Naj czę ściej sto su je się pred -
ni zo lon w daw ce 1-2 mg/kg mc. po. 1 x 
dzien nie, po cząt ko wo przez 14 dni, na -
stęp nie daw kę moż na zmniej szyć, a okres 
po mię dzy ko lej ny mi po da wa nia mi wy -
dłu żyć i po da wać co 48 go dzin lub 72 go -
dzi ny. Nie kie dy le cze nie mo że trwać na -
wet do 6 mie się cy. 

Pier wot na dys ki ne za rzę sek na błon ka 
mi gaw ko we go (PCD – pri ma ry ciliary 
dys ki ne sia) jest wro dzo nym lub dzie dzicz -

nym za bu rze niem zu peł nym lub czę ścio -
wym do ty czą cym ra mion en zy mu dy ne -
iny. En zym ten roz kła da ATP, do star cza -
jąc ener gię rzę skom, dzię ki te mu mo gą 
się one po ru szać. Za bu rze niem tym ob -
ję te są rzę ski wszyst kich ukła dów i na rzą -
dów, w któ rych wy stę pu ją, tak że w uchu 
środ ko wym oraz w ukła dzie roz rod czym. 
W me dy cy nie czło wie ka rów nież roz po -
zna je się PCD, któ rej to wa rzy szy do dat -
ko wo od wró ce nie trze wi, nie płod ność 
u męż czyzn, na wra ca ją ce za ka że nia dol -
nych dróg od de cho wych oraz za tok przy -
no so wych, cza sa mi roz strzeń oskrze li. 
Wszyst kie te pa to lo gicz ne sy tu acje okre -
śla ne są ze spo łem Kar te ne ge ra – po raz 
pierw szy w ro ku 1933 opi sał te ob ja wy 
Kar te ne ger. Kla sycz na tria da te go ze spo -
łu sta no wi: od wró ce nie trze wi, roz strzeń 
oskrze li oraz za pa le nie za tok przy no so -
wych. W me dy cy nie czło wie ka ze spół 
Kar te ne ge ra sta no wi oko ło 50 % PCD. 
U czło wie ka PCD jest ze spo łem uwa run -
ko wa nym ge ne tycz nie, w więk szo ści 
przy pad ków dzie dzi czo nym au to so mal -
nie re ce syw nie (4). U psów ra sa mi pre -
dys po no wa nym do roz wo ju PCD są:  
bi szon fry zyj ski, no wo fun dland, an giel -
ski pies pa ster ski. U ko tów cho ro ba roz -
po zna wa na jest spo ra dycz nie. Pierw sze 
ob ja wy moż na za ob ser wo wać już u szcze -
niąt w 5. ty go dniu ży cia lub u szcze niąt 
star szych. Do naj częst szych ob ja wów kli -
nicz nych na le ży na wra ca ją ce ki cha nie, su -
ro wi czy lub ślu zo wy wy pływ z no sa, prze -
wle kły ka szel, za pa le nie płuc re agu ją ce 
na le cze nie an ty bio ty ka mi. Cza sa mi 
moż na za ob ser wo wać ob ja wy za pa le nia 
ucha środ ko we go, tj. prze krzy wia nie gło -
wy, zez. U osob ni ków mę skich w mło dym 
wie ku mo że wy stę po wać nie płod ność (1). 
Roz po zna nie tej cho ro by jest trud ne, ze 
wzglę du na ogra ni cze nia dia gno stycz ne 
w me dy cy nie we te ry na ryj nej. Aby po -
twier dzić PCD, na le ży udo ku men to wać 
za rów no czyn no ścio we, jak i mor fo lo -
gicz ne wa dy rzę sek. U nie ka stro wa nych 
sam ców cho ro bę mo że su ge ro wać rów -
nież za bu rzo na ru chli wość plem ni ków. 
Czyn ność na błon ka mi gaw ko we go 
w dro gach od de cho wych oce nia się 
na pod sta wie wy ni ków scyn ty gra fii. Ba -
da nie to po le ga na wpro wa dze niu w oko -
li cę roz wi dle nia tcha wi cy zna ko wa nych 
tech ne tem 99 ma kro czą ste czek al bu min. 
Ru chy rzę sek ozna czo nych pro mie nio -
twór czym znacz ni kiem mo ni to ru je się 
przy uży ciu gam ma – ka me ry. U cho rych 
osob ni ków stwier dza się za nik rzę sek. 
Przed wy ko na niem scyn ty gra fii na le ży 
bez względ nie zwal czyć za ka że nia wy wo -
ła ne przez My co pla sma i Bor de tel la, po -
nie waż pa to ge ny te ha mu ją ruch rzę sek 

Zgodnie z wytycznymi WSAVA 
z 2015 roku dodatkowe szczepienia 
parenteralne przeciwko CIV 
(modyfikowany żywy wirus) 
powinny zostać przeprowadzone 
w schemacie (2): 
 
• pierwsze szczepienie  

(wiek 6-8 tygodni), następnie 
szczepienie przypominające  
co 2-4 tygodnie do momentu 
osiągnięcia 14 tygodni, szczepienie 
przypominające – 1. rok życia, 
następnie co 3 lata. 

• CIV (modyfikowany żywy wirus) –  
szczepienie donosowe: pojedyncza 
dawka w wieku 3 tygodni, 
szczepienie przypominające  
1 x do roku. 

• CIV (wirus inaktywowany) –  
szczepienie parenteralne:  
pierwsze szczepienie > 6 tygodni, 
druga dawka 2-4 tygodnie później, 
szczepienie przypominające  
co roku. 

W schemacie szczepień 
przeciwbakteryjnych przeciwko 
Bordetella bronchisepitcia:  
 
• pierwsza szczepionka 

(atenuowana) – w wieku 3 tygodni, 
szczepienie przypominające  
co 1 rok.  

• pierwsza szczepionka 
(inaktywowana) – w wieku 8 tygodni, 
druga dawka 2-4 tygodnie później, 
szczepienie przypominające  
co 1 rok. 
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i przy czy nia ją się do uzy ska nia fał szy wie 
do dat nie go wy ni ku ba da nia. Ty po wa 
dia gno sty ka roz wo ju za pa le nia oskrze li 
oraz płuc obej mu je ba da nia krwi, ba da -
nie ra dio lo gicz ne klat ki pier sio wej oraz 
ba da nia mi kro bio lo gicz ne wy dzie li ny 
po bra nej z dróg od de cho wych pod czas 
ba da nia en do sko po we go oskrze li. W ba -
da niu krwi naj czę ściej wy stę pu ją zmia -

ny w licz bie neu tro fi li. W ba da niu ra dio -
lo gicz nym klat ki pier sio wej moż na za -
ob ser wo wać obec ność na cie ków w ob rę -
bie pę che rzy ków płuc. W ba da niach 
mi kro bio lo gicz nych pró bek po bra nych 
z dróg od de cho wych moż na wy ka zać 
obec ność my ko plazm oraz bak te rii tle -
no wych, głów nie z ro dza ju Streptococcus, 
Sta phy lo coc cus, Pa steu rel la, co wska zu je 

na roz wój za ka że nia i sep tycz ne go sta -
nu za pal ne go (1). 

 W pod su mo wa niu na le ży pod kre ślić, 
iż bar dzo istot nym ele men tem dia gno -
sty ki cho rób ukła du od de cho we go 
u psów i ko tów jest do kład ne prze pro -
wa dze nie wy wia du z opie ku nem pa cjen -
ta, ba da nie kli nicz ne dol nych i gór nych 
dróg od de cho wych i od po wied ni do bór 
ba dań do dat ko wych, któ re umoż li wia ją 
po sta wie nie osta tecz nej dia gno zy oraz 
wdro że nie od po wied nie go le cze nia. 
W nie któ rych jed nost kach cho ro bo wych 
cza sa mi sta no wi to nie la da wy zwa nie, 
szcze gól nie w rza dziej spo ty ka nych cho -
ro bach ukła du od de cho we go, cze go do -
wo dem są opi sa ne jed nost ki cho ro bo we 
w dru giej czę ści ar ty ku łu. ● 
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