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Uvod xi
Lynelle R. Johnson

Fyziologie dychacich cest a funkéni klinické testy 829
Andrew M. Hoffman

VyuZivini pulmonilnich funkénich testt u malych zvifat
pfineslo nové poznatky u zndmych nemoci. Tento ¢ldnek uvadi
zékladn{ charakteristiky tykajic{ se patofyziologie dychacich cest
u psu a koclek, které jsou podstatné pro interpretaci neddvno
rozvinutych funkénich testi.

Obranné mechanizmy dychacich cest
v zdravych a nemocnych zvirat 845
Leah A. Cohn, Carol R. Reinero

Kazdy nddech pifedstavuje riziko mozného zavleceni infekéniho
patogenu a iritujicich ¢4stecek do respiraéniho traktu. Plice viak,
navzdory této neustdlé expozici, zistdvaji sterilni. Potencidlni
patogen je odliden od neskodnych ¢astecek a tim je respiracni
trakt uletfen poskozeni zdnétem. V ¢lidnku jsou zmifioviny
slozité obranné mechanizmy uZivané k ochrané respiraéniho
traktu a také jsou zde uvedeny dusledky jeho selhani.

Pristup k pacientovi s respiraénimi problémy 861
Carrie J. Miller

U kodek a pst s respiratnim onemocnénim dochazi k vyvoji celé
fady zmén. Zjidtén{ anamnézy muze trvat del§{ dobu a néktef{
majitelé mohou mit problémy s rozpozndnim nebo popisem
respira¢nich abnormalit. P¥i hodnoceni respiraéniho pacienta
je nezbytnd dobrd anamnéza a dikladné klinické vySetfeni. Pi
diagnostice respiratnfho onemocnéni jsou vyuzZiviny nékteré



neinvazivni diagnostické metody, dalsi postupy, které zahrnuji
ptistup vyZadujici anestezii, mohou piedstavovat riziko pro
pacienty s respiraéni{ poruchou. Tento ¢ldnek sumarizuje
charakteristiku funkce respira¢niho systému a moZnosti, jak
nejlépe identifikovat a diagnostikovat respiraéni onemocnéni
u pst a kocek na zdkladé anamnézy a klinického vysetteni
s vyuzitim vhodnych diagnostickych technik.

Pokroky v zobrazovani respiraéniho traktu 879
Eric G. Johnson, Erik R. Wisner

Pfestoze konvenén{ radiografie stile pfedstavuje u onemocnéni
dychactho WGstroji prvni diagnosticky krok, CT vydetfeni se
osvédcilo jako nezbytnd pfidavnd metoda pro posouzeni
patologickych naleztt v nose a v hrudniku. U CT odpadid
pfekryvani{ jinymi strukturami a CT poskytuje vyssi kontrastni
rozliSeni ne? konven¢n{ radiografie. Tyto vyhody umoZnui
presnéjsi charakteristiku a lokalizaci zmén a jsou neocenitelné pro
smeérovani rinoskopickych, bronchoskopickych a chirurgickych
procedur.
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Nejnovéjsi informace o sinonazalni aspergiléze pst 901
Dominique Peeters, Ce'cile Clercx

Sinonazélni aspergil6za je ¢astou piicinou sekrece z nosu, kterd
se vyskytuje u jinak zdravych, mladych az stfedné starych psu.
U nemocnych zvifatje suspektni dysfunkce lokdlniho imunitniho
systému a vyznam zvySovdni{ interleukinu 10 mRNA exprese
v nosni sliznici u postizenych psti v soulasnosti pfedmétem
vyzkumu. Navzdory neddvnému pokroku zobrazovacich
technik je zlatym standardem pro diagnostiku onemocnén{
piimé zobrazeni mykotickych plaki endoskopem nebo prikaz
mykotickych elementd cytologickym nebo histopatologickym
vysetfenim. Lécba muiZe byt ndrond, nicméné lokdlnim uZitim
enilkonazolu a klotrimazolu s vyuZitim neinvazivnich technik lze
zvysit Uspénost 1é¢by a sniZit morbiditu a dobu hospitalizace.

Eozinofilni bronchopneumonie psit 917
Ce'cile Clercx , Dominique Peeters

Eozinofilni  bronchopneumonie (EBP) je onemocnén{
charakterizované eozinofilni infiltraci v plicich a bronchidln{
sliznici, coZ demonstruje cytologické vySetfeni bronchoalveoldrni



lavdZe nebo histologické vySetfeni bronchidlni sliznice. Pfesnd
pfi¢ina EBP neni zndma, nicméné suspektné se za pfi¢inu
onemocnén{ poklddd hypersenzitivita na aeroalergeny. Diagnéza
vychdzi z typické anamnézy a klinickych pfiznakd, z prikazu
bronchopulmondrni eozinofilie cytologickym a histopato
logickym vysetfenim a z vyloudeni znimych pfi¢in eozinofilni
infiltrace dolnich cest dychacich. VétSina psu vyborné reaguje
na oralni podavini kortikosteroidd, oviem vedlej${ dinky této
1é¢by mohou byt limitujici. Probihaji studie novych lécebnych
postupy, které zahrnuji pouZiti aerosolové terapie, cyklosporinu
nebo 1€kt interferujicich s imunitni odpovédi Th lymfocyta.

Choroby plicniho intersticia 937
Carol R. Reinero, Leah A. Cohn

U pstt a kodek je rozeznano nékolik neinfekénich a nenddorovych
chorob plicnihointersticia(ILD) zahrnujici eozinofilni pneumonii.
Celkové jsou tyto ILD u psd a ko¢ek mdalo prozkoumdny, i kdyz
na zdkladé popist klinickych ptipadid muZe byt povédomi
o téchto stavech stoupajici. Biopsie plic zustdva pro diagnostiku,
charakterizaci a klasifikaci ILD kli¢ovou. Histopatologické
nilezy mohou byt pro klinického lékafe ndpomocné ve vybéru
vhodné 1é¢by a pfi stanoveni{ pfesné prognézy pro chovatele.
Nase znalosti klinického priibéhu a odpovédi na terapii mohou
byt zlepeny pouze po koneéném rozpoznani téchto plicnich
chorob.

PUsobeni plicnich onemocnéni na srdce 949
Fiona E. Campbell

Plicn{ hypertenze (PHT) je primdrnim dasledkem postiZeni
srdce u plicnich onemocnéni. Rozviji se jako alveoldrni hypoxie
pfi respiraénim onemocnéni, vazoaktivni a mitogenn{ substance
uvolfiované z endotelidlnich bunék a hladkosvalovych bunék
poskozenych plicnim  onemocnénim zpusobuji arteridlni
vazokonstrikei a vaskuldrn{ remodelaci zvysujici plicni vaskularni
rezistenci. Nezdvisle na vychozim plicnim onemocnén{, PHT
vyvoldva klinické piiznaky respiraini tisné, intolerance zdtéze,
synkopy a selhdn{ pravého srdce. Diagnéza PHT je stanovena dle
posouzeni tlaku v plicnici méfenim rychlosti trikuspidlni nebo
pulmondlni regurgitace dopplerovskou echokardiografii. Lécba
PHT je nasmérovdna na vychozi plicn{ onemocnéni, ale mize byt
také zaméfena na tlumen{ tlaku v plicnici a omezeni klinickych
nasledka PHT. Doposud nejsou zndmy #4dné 1éky, které by mély



u veterindrnich pacient osvédéeny déinek, a to bez ohledu na
charakter iniciujiciho plicniho onemocnéni. Prognéza je Casto
vazna.

Pokroky v terapii respira¢nich onemocnéni 963
Elizabeth A. Rozanski, Jonathan F. Bach, Scott P. Shaw

Efektivn{ respiraéni terapie zdvisi na ziskdni definitivni diagnézy
a na nasledujicich vhodnych lé¢ebnych doporucenich. Nanestésti
je mnoho respira¢nich onemocnéni idiopatickych nebo jsou
pficitdny aseptickému zdnétu. V nékterych piipadech jsou potize
spiSe udrzovany pod kontrolou nez vyléteny. Nedavné pokroky
v terapeutickych postupech zahrnuji vyuZiti novych agens k 1é¢bé
béZnych onemocnéni a lokdlni aplikace 1ékd zvysujici jejich efekt
a minimalizujic{ vedlejsi tcinky.

Medikamentézni a chirurgické osetfeni pyothoraxu 975
Catriona M. MacPhail

Pyothorax je septicky supurativn{ zinét pleurdln{ dutiny. Pfi¢ina
a zdroj infekce nejsou doposud u pst a ko¢ek zndmé. Management
téchto ptfipadt mize byt vzhledem k existujici polemice tykajici
se nejlep${ mozné metody 1é¢by pomérné ndro¢ny. Zaznamenané
vysledky a rychlost opakovaného vyskytu se vyrazné L.

Dietni doporuéeni pro zvifata s plicnim onemocnénim 989
Scott]J. Campbell

Neddvné publikace v humdnni a veterindrni literatufe uvidéji,
Ze pacienti s plicnim onemocnénim vyZaduji specifickd dietni
opatfeni zaji$tujici dosaZeni optimdlniho vyuZit{i dietn{
podpory. Ac¢koliv je nezbytné provést v této oblasti jesté dalsi
vyzkumy, mohou byt uZitim informaci extrapolovanych
z humidnn{ literatury stanovena predbéznd doporuceni. Tyto
rady jsou pravdépodobné pro pacienta s plicnim onemocnénim
signifikantné klinicky prospé$né. Snahou tohoto ¢ldnku je
poskytnout ¢tendfi pfehled dostupnych informaci a daldich
souvisejicich relevantnich zdroji.
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