A periodontalis betegseg
kutyaban és macskaban

Az dllatorvosi praxisban a fogkovesség és hozzd kapcsolodo
szovédmények mindennapos esetnek szdmitanak. Ezért fon-
tos, hogy kutydkndl és macskdknadl is rendszeresen biztositsuk
a szdjiiregi higiéniat, illetve a korai elvdltozdsokat még idében
kezelve megelézziik a kés6bbi komolyabb kovetkezményeket.
Cikkiinkben részletesen a periodontdlis betegség jellemzdit,
korfejlodeését, valamint kezelését tdrgyaljuk, kiilon kiemelve az

antiseptikumok haszndlatat.

Periodontalis betegségnek nevez-
zlik a fogkd indukilta gyulladasos be-
tegséget, amely a periodontiumot
érinti (1. kép).

Ez tehat a fogak kordli szévetek pri-
mer betegsége, hatasa lehet discom-
fort, fajdalom, krénikus fertézés, fogak
elvesztése, esetleges szisztémas kovet-
kezmények (pl. endocarditis), de nem
szabad figyelmen kiviil hagyniazt, hogy
szamos szisztémas betegség (diabetes
mellitus, Cushing-kor, FelV, FIV stb.) fel-
erdsitheti, fokozhatja az elsédleges fo-
lyamatot! Kutyaknal és macskaknal is
gyakran el6fordulé betegség. Kistes-
td, tultenyésztett kutyafajtak a leghaj-
lamosabbak (maltai, yorkshire, torpe
schnauzer, torpe uszkar), macskaknal
leginkabb érintett az abesszin és annak
hosszusz6ri valtozata, a szomali macs-
ka. A betegség progressziv tulajdonsa-
ga miatt a sulyossaga és gyakorisaga
az életkorral parhuzamosan né.

1. kép: periodontium= gingiva +cementdllomdny
+periodontdlis ligamentumok +alveoldris csont
(Miller's Anatomy of the dog 4th ed.)
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KORFEJLODES

A betegség legkordbbi tiinete a
gingivitis (inygyulladas). Ez megfelel6
kezelés hidnyaban periodontitisszé fa-
julhat, melynek eredménye mar a pe-
riodontalis szalagok és az alveolaris
csont karosodasa lehet, és végiil a fog/
fogak elvesztéséhez vezet. Mindezen
folyamatok primer oka a fogfelszinen
lerakédé plakk. Ez a fog felszinén biofil-
met képez, 6sszetétele baktériumok és
azok termékei (pl. extracelluldris poli-
szacharidok), nydlkomponensek (gliko-
proteinek), oralis tormelékek, epitheli-
alis és gyulladasos sejtek. Kezdetben a
plakk lerakédas supragingivalisan kez-
dédik: a nydlban lévé glikoprotein a
fogfelszinre tapad, ez lehetévé teszi,
hogy a baktériumok is a fog felileté-
hez kotédjenek. Ez a kezdeti folyamat
csak kb. 6-8 orat vesz igénybe, ettdl
kezdve indul a baktériumok koloniza-
ciéja és azigy létrejovd baktérium réte-
get mar plakknak nevezziik! A plakkép-
z6dés idbvel tovaterjed a subgingivalis
régiokba is. Végll ezen plakkok mine-
ralizatiéja soran alakulnak ki a fogko-
vek (2.kép). Ennek folyamata, hogy a
fog felszinét beboritd baktériumok egy
idé utan elhalnak, de kdzben a nyalbdl
anyagokat (példaul kalciumot) kdtnek
meg, ami a lerakédott réteg calcifika-
|6dasdhoz vezet, igy képzédik a fogkd
(=tartar). (1.tdblazat- periodontalis be-
tegség tunetei)

Ahogy a fogké betor az iny ald, a
szervezet megprébdlja felvenni a har-
cot a folyamattal szemben. A fehér-

vérsejtek ellenanyagokat termelnek,
valamint kémiai jeleket kildenek an-
nak érdekében, hogy még tébb sejt ta-
madja meg a baktériumokat. Ekozben
a baktériumokbdl endotoxinok és en-
zimek szabadulnak fel, amelyek toxiku-
sak az inyszovet szamara. A folyamat
elérehaladtaval az iny lelazul a fogak-
rél, igy a fog és az iny kézott an. peri-
odontalis-zseb képzdédik. Kezelés hia-
nydban a folyamat mélyebbre terjed,
az iny egyre jobban visszahuzédik a
fogroél. A fog-iny kapcsolat hidnydban
megjelenik a furcatio folyamata. Ennek
soran egyre jobban lathatéva valik a fo-
gak gyokereinek szétdgazdasa, ami mar
sulyos patoldgias folyamat eredménye,
ez pedig nem mas, mint a periodonti-
um részét képezé alveoldris csont fo-
lyamatos elvesztése (3.kép). Az elval-
tozas leginkabb tobbgyokert fogaknal
szembet(in6, mikor is a foggyokerek
kozott egyre nagyobb hidny, végil
lyuk keletkezik. A furcatiot sulyossdga
alapjan osztalyozhatjuk is, ez a 2. tabla-
zatban olvashaté.

Ahogy a csontfelszivodas folyama-
ta sulyosbodik, a fog kilazul, végiil be-
kovetkezik a fog elvesztése.

Otthon (korel6zmény)
« halithosis (kellemetlen szdjszag)
« dysphagia (evési nehézség —
jelen esetben fdjdalom miatt)

- salivatio, vér a nydlban
Rendelében (vizsgdlat)
« kivorésodott, vérzékeny gingiva
« szemmel Idthatd fogkdvek
» mozgo fogak

1. tdbldzat - a periodontdlis betegség tiinetei

A fizikdlis vizsgdlat (1.tablazat) mel-
let természetesen kiegészité vizsgéla-
tok is végezhetdk a korai és pontosabb
diagnozis érdekében. Rontgenfelvé-
tellel még a fajdalom kialakulasa el6tt
detektalhatok a korai radiolégiai elval-
tozasok, ilyen az interdentalis margina-
lis csont csokkent denzitdsa. Késébb a
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0. fokozat: nincs furcatio.

1. fokozat: kezd6dé furcatio,
mdiszeres probdval mdr érezheté.

2. fokozat: részleges furcatio,
szemmel ldthatd, de a
vizsgdlém(iszer a foggyokerek

kézdtt nem tolhato dt a buccdlis
oldalrél a lingualis oldalra.

3. fokozat: teljes furcatio, a
vizsgdlomdtiszer a foggyokerek
kozétt dttolhatd a buccdlis
oldalrdl a lingualis oldalra.

2.tdbldzat- a furcatio osztdlyozdsa

margindlis csont csokkent magassaga,
a periodontdlis ligamentumok terének
szélesbedése is lathatéva valik.

Mindezek észrevételéhez azonban
fontos a megfelelé radioldgiai techni-
ka: szuperpozicidk elkeriilése = intrao-
ralis film alkalmazasa, a kontralateralis
fog egyidejli rontgenezése (6sszeha-
sonlitds miatt!).

TERAPIA

A periodontalis betegségek kezelé-
sének alaplépései:

1. A szajuregi higiénia biztositasa

2. Professzionalis periodontalis ke-
zelés (altaldanos anaesthesidban vég-
zett supra-, és subgingivalis fogkdelta-
volitds - azaz az iny széle folott és alatt
is! - ultrahangos fogkdeltavolité beren-
dezéssel)

SZAJUREGI HIGIENIA

Az antibiotikumoknak és antisepti-
cumoknak 2 f6 szerepe van a fogdszat-
ban. Az egyik az antibakteridlis hata-
suk: megakadalyozzak/ megallitjak a
baktériumok szaporoddsat, csokkentik
a széjlregben a baktériumok mennyi-
ségét a beavatkozasok elétt, kozben és
utén. Ez hasznos a beteg szempontja-
bol, mert megeldzi a fogdszati beavat-
kozédshoz tarsul6 bacteraemiat, de el6-
nyds a kezelést végzé allatorvos és
asszisztens szamara is, mivel csokkenti
a procedura alatt képzddé aerosol bak-
tériummennyiségét. A masik a fogko-
vesedés kialakuldsaban jatszott gatlo
szerepUk.

Oralis antisepticumként jo6 ered-
ménnyel haszndlhatjuk a klérhexidint
tartalmazé készitményeket. A klérhe-
xidin kifejezetten hatdsos Gram-po-

2. kép: fogkovesség és gingivitis kutydban
(kép: Dr. Gyuricza Akos)

zitiv baktériumok ellen, valamivel ke-
vésbé hatékony a Gram-negativokra.
A gyari készitményekben mas Ossze-
tevOket is alkalmazva tovabb ndvel-
heté a baktériumellenes hatds (Tris-
EDTA+klérhexidin = megnovelt hatas
Gram-negativok ellen is — Stomodine
gél A.U.V.) Kationos tulajdonsaga le-
het6évé teszi, hogy negativ toltési fe-
liletekhez kotédjon, mint a fog, vagy
a nyalkahartya, igy kialakitva bakteri-
osztatikus feliiletet. Fontos megjegyez-
ni, hogy a szovetek mélyebb rétegei-
be nem hatol be. EI6bbi tulajdonsaga
alapjan is kiemelkedd hatdst mutat a
fogkbéképzddés és lerakddas megaka-
dalyozasaban, kivalé ,antiplakk” tulaj-
donsagu. Annyira hatasos, hogy a tébbi
fogkdlerakddas ellen kifejlesztett szer
vizsgalatakor is a klorhexidint veszik az
irdnyadoé (,gold-standard”) anyagnak.
Egyéb antiszeptikus szerek pl. cink-as-
corbat, povidone-iodine stb.

Az antiszeptikus szereket paszta,
gél (Stomodine gél A.U.V.), vagy 6bli-
téfolyadék formajaban is forgalmaz-
zak. Kiemelendd, hogy ezek a készit-
mények 6nmagukban nem elézik meg
a gingivitist pl. mechanikai fogkéelta-
volitas nélkil. Tehat adjuvansként (ha-
tasfokozoként) alkalmazanddak. Rit-
kan néhdny nem kivant mellékhatéssal
is rendelkezhetnek: rossz iz, bizserg6-
ég6 érzés, fogakon foltot hagyhatnak,
allergias reakcio. Ezek a nem kivant ha-
tasok koncentraciéfiiggék, pl. a Sto-
modine gél klérhexidin koncentracioja
mellett ezek gyakorlatilag nem fordul-
nak elé.

Néhdny példa a kldrhexidin ordlis al-
kalmazdsdra:

- fogkdeltavolitasok utan

- mély subgingivalis debridement-
nél
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3. kép: fogkéeltdvolitds utdn ldthaté furcatio

aP2-nél (kép: Dr. Gyuricza Akos)
- foghtzéasnal
— visszatéré, idénként felldngo-

16 szdjgyulladasnal (macskak krénikus
gingivostomatitise)

— azéllatellenalldsa miatt nem toké-
letesen végrehajthato fogmosas kiegé-
szit6 kezelésére, azaz az,antiplakk”-ha-
tas kihasznalasa

A fogmosas a leghatdsosabb modja
a plakkok eltavolitasanak, de nem biz-
tos, hogy a legegyszer(ibb is (ennek el-
sésorban az allat habitusa, és a tulajdo-
nos nem elégséges szorgalma szabhat
hatart, illetve képezhetakadalyt). Ahogy
a széjfert6tlenitésben és a plakklerakoé-
das megelézésben a klérhexidin, ugy
a plakk eltavolitasaban a fogmosas az
»arany-standard”. Tanulmanyok alapjan
azonban a naponta elvégzett fogmosas
a hatasos, mig a heti 2-3 alkalommal el-
végzett fogmosas mar hatdstalan a fog-
kéképzddés szempontjabol!

Léteznek olyan antimikrobialis ké-
szitmények is, melyek a megfeleléen
el6készitett periodontalis-zsakba he-
lyezve mintegy depoként mikodve fo-
lyamatosan és lassan biztositjak a ha-
téanyagok felszabadulasat. Ezek tehat
subgingivalisan, direkt médon nagy
koncentracidban juttatjdk az antimik-
robidlis anyagot a karosodott szove-
tekhez, nagyobb koncentréciot elérve,
mint amennyit szisztémas adagoldas-
sal el lehetne érni. Ezek mellett fizikalis
térfoglalo szerepet is betoltenek, meg-
akadalyozva ezzel a baktériumok és
egyéb anyagok ismételt depositiojat.
Hatéanyaguk lehet klindamicin, doxi-
ciklin, vagy akar klérhexidin. Ezeket a
készitményeket 6sszefoglaléan lokali-
san alkalmazott antimikrobidlis anya-
goknak (LAA= locally applied antimic-
robial agent) nevezziik. Hazankban
hasznéalatuk még nem terjedt el.
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0. fokozat: klinikailag negativ,
csak plakk és fogk6képzddeés
Idthaté gingivitis nélkil

1. fokozat: gingivitis, fog-iny
kapcsolatvesztés nélkdil

2. fokozat: korai PD, 1. fokozatu
furcatio, korai radioldgiai jelek
3. fokozat: kézepes PD,
2. fokozatu furcatio
4. fokozat: el6rehaladott PD,
3. fokozatu furcatio

3. tdbldzat- Periodontdlis betegség (PD) fokozatai
(forrds: American Veterinary Dental College)

SZAKSZERU ELLATAS

Mivel a kezelés médja a betegség
stadiumatol fligg, ezért a terapia meg-
kezdése el6tt érdemes az elvaltozasok
sulyossaga alapjan osztalyba sorolni a
beteget (3. tdblazat).

A besorolas alapjan a kezeléseket a
kovetkezbk alapjan javasolt elvégezni:

0.-1. fokozat: évenkénti szakszer(
szajtoalett, otthoni kezelés

2. fokozat: évenkénti szakszer( szaj-
toalett, szisztémas antibiotikum 14 na-
pig, otthoni kezelés

Stomodine

izesitett szajfertStlenitd gél kutyak és  I»

macskak részére

Osszetétele:

Klérhexidin, Prsafranyolaj, Tris-EDTA, [zesitd

Alkalmazasa:

- —~
« fogkd-eltavolitas el6tt az inygyulladas mértékének cso

3. fokozat: félévente szakszer( szdj-
toalett, szisztémas antibiotikum 14 na-
pig, lokalis doxiciklin gél, otthoni keze-
lés

4. fokozat: félévente szakszer( szdj-
toalett, szisztémas antibiotikum 14 na-
pig, sebészi debridement, foghuzas,
oronasalis fistula sebészeti ellatasa,
otthoni kezelés

Megjegyzés:
—a szdjuregi beavatkozasok el6tt
preventiven is hasznos antibiotiku-
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- fogké-eltavolitas utan a plakk-képzédés mérséklésére’ « »
1) ™

« foghtizés utan ajanlott a gyulladascsékkentd hatasa miatté{ £ .

« szajblz enyhitésére
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mok alkalmazasa, pl. elérehaladott pe-
riodontitis (4.fokozat), szivbetegség,
vagy immunszuppressziét okozé be-
tegség esetén

- szisztémas antibiotikum lehet:
klindamicin, metronidazol+spiramicin,
amoxicillin-klavulansav, cefovecin stb.

— LAA készitmények hazai elérhet6-
sége korlatozott

- otthoni kezelés: fogmosas, anti-
szeptikum alkalmazasa, diéta

OSSZEFOGLALAS
A kezelés és megel6zés maddjairdl
a tulajdonosok téjékoztatdsa alapvet6
fontossagu. Periodontalis betegségnél
az otthon elvégzett kezelés a legalap-
vet6bb, legfontosabb beavatkozas a
prevencié szempontjabél. Természete-
sen mindenféle kezelés ellenére tobb
egyednél, s6t fajtanal is idénként elen-
gedhetetlen az idészakosan elvégzett
fogkéeltavolitas, de ezek az interval-
lumok megfelelé otthoni és éllatorvo-
si médszerekkel nagymértékben tagit-

haték.

Dr. Gyuricza Akos,
Budapesti Allatkérhdz Kft.
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