Klge hos hund -
kan det veere allergi?
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Udredningsplan ved mistanke om allergi hos hund

Beseg 1 (1time)

Bed dyreejeren om at udfylde et dermatologianamneseskema
(gerne inden besgget). Gennemgad dette og stil eventuelle
supplerende spargsmal.

Almen klinisk undersggelse.

Udeluk/behandl ektoparasitter.

Ved klge i grene: otoskopér, tag preve fra eret og mikroskopér pd

4x og 10x forstarrelse for at se efter gremider. Lav ogsd et preeparat fra eret til
cytologisk undersagelse. Farv med Diff Quick eller Hemacolor. Malassezia ses fint pd
40x forsterrelse, men for bakterier mikroskoperes pd 100x forstarrelse og
immersionsolie.

Ved klge i huden: underseg huden og led efter lopper, mider og lus. Mider trives bedst
dorsalt. Loppekam og transparent tape er anvendelige redskaber.

Lav et tapepraeparat: tryk et stykke transparent tape mod huden flere gange, klaeb det til
et objektglas og mikroskoper pd 4x og 10x forstarrelse.

Tag hudskrab: klip ferst pelsen. Fugt huden med olie/renset paraffin. Brug et slavt
skalpelblad med olie og skrab med hdrretningen. Stryg materialet ud pd et objektglas.
Laeg deekglas pd. Mikroskoper pd 4x og 10x forsterrelse.

Ved mistanke om raeveskab: tag multiple overfladiske skrab fra hudomrdder med skorper,
papler og alopeci, fx albuer og distale kant pd pinna. OBS! Symptomer pd reeveskab er
meget lig symptomerne pd atopi. G4 ikke i denne faelde, veer overbevist om at det ikke er
reeveskab for du gar videre med allergitest/IgE-maling. Seet alle klzende hunde pd&
behandling mod raeveskab, da skabmider er svaere at pdvise pd hudskrab.

Blot nogle f& skabmider kan fordrsage kraftig klge.

For demodex: klem en hudfold mellem fingrene og lav gentagende skrab indtil der opstar
kapilleerblgdning. Nap nogle hdr og led efter demodex langs hdarroden (enklere end skrab
hvis det er pedal demodekose).

Udeluk/behandl infektioner

For erer: se afsnit om parasitter for diagnostik.

For hud: tag preve direkte fra fugtige laesioner eller under skorper
ved at trykke et objektglas mod hudoverfladen. Pustler aspireres
med kanyle og indholdet udstryges pd et objektglas. Alternativt
punkter pustlen og tryk objektglasset direkte mod den punkterede
- pustel. Praver fra ter, skeellet eller skorpet hud tages med et slavt
skolpelblod Uden olie. Preven udstryges pd et objektglas.

Alternativt kan man trykke et stykke tape mod hudoverfladen. Tapen kleebes pd et
objektglas og farves med oplasning 2 og 3 i Diff Quick. Prave fra interdigitalomrddet kan
tages med impresion (trykke objektglasset direkte mod), med vatpinde som udstryges pd
et objektglas eller med tape. Prave fra klovolden tages med traeenden af en vatpind og
udstryges pd et objektglas.

Ved konstateret infektion: behandl| efter gaeldende danske u nextmune - Otitis externa

retningslinjer. Bakteriologisk dyrkning ber altid laves ved
recidiverende pyodermier og hvis der pdvises stave pd cytologi.
Topikal behandling med egnet preeparat anbefales som eneste
eller supplerende behandling.

Drer: (se ogsd Nextmune greudredningsoversigt)
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Meget orevoks eller sremider: Rengering pd klinikken med en voksoplesende agrerens
(fx Otoact) og skylning med NaCl. Otoact kan benyttes ved rumperet trommehinde.
Ejer kan behandle med Otoact hjemme 1-2 gange/uge ved foraget voksproduktion.
Orevoks og mild inflammation: Renger med Clorexyderm Oto Piu. Ejeren kan fortseette
behandlingen hjemme 1-2 gange/uge.

Malasseziaotitis + meget grevoks: Otoact (1-2 gange/dag) + Otodine + topikal
kortikosteroid 1-2 gange/dag (steroid: fx Cortavance 0,5-1,0 ml/@regang eller
dexadreson).

Redt og kleende, men uden mikroorganismer: Clorexyderm Oto PiU + topikal kortikosteroid

R -2 gange/dag.

Dermatologiske fund Anbefaling

Bakterier (med eller uden Malassezia):

Otodine 1-2 gange/dag.

Akut otitis + bakterier (med eller uden Malassezia):
Rengering + Peptivet oto gel hver anden dag.

Kronisk Pseudomonas otitis: Tris-NAC, antibiotika, steroid,
ciclosporin (se 8-trinsgreprotokol)

o=

Hud: (se ogs& Nextmune hudproduktoversigt)

Overfladepyodermi: Hudfolder og mellem taeer: CLX Wipes (1-2 gange/dag) eller
Clorexyderm spot gel (1-2 gange/dag i 10 dage, derefter 1 gang/dag i 14 dage eller
Peptivet Foam 1-2 gange/dag eller Peptivet Oto Gel 1 gang dagligt.

Superficiel pyodermi (kun topikal behandling) og dyb pyodermi (som supplement til
antibiotikabeh.): shampoo, spray, gel og vAdservietter.

Peptivet Shampoo (2-3 gange/uge) og mellem bade: Peptivet Foam; alternativt:
Clorexyderm Shampoo (2-3 gange/uge i en mdned) og mellem bade: Clorexyderm Solution
eller Clorexyderm Spot Gel 1-2 gange/dag i 2-3 uger eller CLX Wipes (1-2 gange/dag).
Superficiel pyodermi med seborré/skaeldannelse: Zincoseb Shampoo 1-2 gange/uge og
mellem bade: Zincoseb Spray 1-2 gange/dag.

Malasseziadermatitis: DermAcetic shampoo, balsam og vadservietter. Shamponér
3 gange/uge og felg op med balsam. Brug wipes dagligt i hudfolder og mellem taeerne.

Hudirritation forarsaget af allergi: Ermidra Shampoo (2-3 gange/uge) og mellem badene
Ermidra Spray 1-2 gange/dag. Hvis badning er uegnet, findes der Ermidra Foam
(tershampoo til daglig brug).

Analkirtelinflammation:
Skyl med Otoact ferst og derefter skyl med Otodine. Falg op med Fibrafos tilskudsfoder
og temning af kirler ved behov.

Behandl klezen ved behov: Prednisolon, oclacitinib eller lokivetmab. Trap ned efter at
hunden er blevet klgefri.

Beseg 2 (30 min)

Lav opfelgende cytologi, hvis bakterie- eller svampeinfektion er blevet behandlet.
Forudsat at eventuelle parasitter- og andre infektioner nu er behandlet og der ikke er no-
gen mistanke om endokrine lidelser, men klgen persisterer eller er recidiveret, er det nu pd
tide at gd videre med en allergiudredning. Denne starter med en eliminationsdiset. Symp-
tomer fra bdde hud og mave-tarmkanal forsteerker mistanken om en foderallergi.

Hvis hunden har saesonvariation i klgen bar eliminationsdizeten gennemfeares efter
saesonen er slut for at resultatet af eliminationsdiseten ikke skal pdvirkes af anden allergi.
Hvis patienten fortsat er i veekst skal eliminationsdiseten tilpasses.

Diseten ber gives i 8-12 uger (hvis ikke tydelig forbedring ses hurtigere end det) og felges
op med provokation i 14 dage (hvis ikke tydelig forvaerring ses hurtigere).

Giv et foder med proteinkilder som hunden ikke har spist tidligere.



Enten som kommercielt eller hjemmmelavet foder. Hvis det ikke er muligt at f& information
om hvad hunden har spist tidligere, findes der en serumtest (Foderreaktionstest) som med
80 % sandsynlighed pdviser hvilke proteinkilder hunden ikke reagerer pd. Man kan ogsé
bruge en hydrolyseret dizet, helst baseret pd en proteinkilde hunden ikke tidligere har spist.
Vealg da i sé fald et foder som er hydrolyseret i tilstraekkelig grad og som ikke er kontami-
neret med ikke-hydrolyseret foder i produktionen. Risikoen for kontamination geelder ogsa
almindeligt hundefoder. Tests har vist forekomst af ingredienser som ikke star i
indholdsfortegnelsen.

Husk at tyggetabletter og diverse smagstilsatte mediciner kan indeholde proteiner som
hunden ikke tdler. Ved behov behandles klge i ferste del af eliminationsdiseten.

Brug da korttidsvirkende praeparater som kan afsluttes mod slutningen af
eliminationsdisetperioden uden at pdvirke resultatet. Giv dyreejeren folderen:
Foderallergiudredning. Bed din veterinaersygeplejerske eller assistent ringe/maile
dyreejeren efter 1 0g 4 uger for at tjekke hvordan det gdr og motivere dem for at fuldfere
dieetperioden.

Besag 3 (30 min)
‘ Vurdering af eliminationsdiseten:
A Samme grad af klge efter 8 uger pd eliminationsdizet: lille
DGBdg. sandsynlighed for at det er en foderallergi. Dette kan veere en atopisk
& ) patient. Send blod til en serumtest eller lav en intradermaltest.
Mindre klge efter 8 uger pd eliminationsdiset og recidiv af nogen klge
efter provokation: sandsynligvis foderallergi kombineret med atopi. Send blod til en
serumtest eller lav en intradermaltest. Test hvad hunden tdler gennem farst at gd tilbage
til dizeten indtil hunden er bedre igen og derefter tilseette en ny proteinkilde ad gangen i
14-dages .
Ingen klze efter 8 uger pd eliminationsdizet og recidiv af samme grad af klge som far
diseten ved provokation: sandsynligvis foderallergi. Test hvad hunden tdler gennem farst
at gd tilbage til diseten indtil hunden er bedre igen og derefter tilseette en ny proteinkilde
ad gangen i 14-dages perioder.
Klze som ikke kan forklares p& anden vis bekraefter diagnosen atopisk
dermatitis. Send blod til en serumtest eller lav en intradermaltest.
Vis og forklar ejer allergenspecifik immunterapi: den bedste langtidsbehandling .

for atopisk dermatitis. Hvis et eller flere allergener er positive, lav et udvalg
af allergener som det er sandsynligt at hunden har veeret i kontakt med og
kan have reageret pd.

Der skal tages hensyn til seesonvariation i symptombilledet, hvor hunden bor,
bestevningstidspunkt (pollen) osv.

Dette udvalg af allergener hjeelper vi i Nextmune dig med: daglig

telefontid med skandinaviske dermatologer.

Derefter bestilles immunterapi til hunden. Kontakt os gerne, hvis du gnsker
hjaelp til Artuvetrin immunterapi. Hvis serumtesten tages fer hunden er

1 A&r gammel og er negativ, anbefales en ny test efter 6 mdaneder.

Fortsaet symptomatisk behandling af klze ved behov.

Besag 4 (30 min)

Ndr immunterapien er kommet: tag hund og ejer ind p& klinikken til farste

behandling. Dyreejeren instrueres i injektionsteknik og opstartsprotokollen
gennemgdes.

Informer dyreejeren om at atopisk dermatitis er en sygdom som sjaeldent

kureres, men som kraever livslang opfelgning og som oftest mé behandles pé flere méder
for at holdes under kontrol.




. Immunterapien pdvirker immunsystemet pd en sddan mdde at tolerancen for de
aktuelle allergener stille @ges. Det kan tage fra 3-12 mdr. fer resultat af
immunterapien ses. Ved saesonvariation i klgen: start immunterapi direkte efter
at saesonen er afsluttet.

. Symptomatisk behandling: | de fleste tilfaelde kreeves
medicinering for at kontrollere klgen frem til kroppens
immunforsvar responderer pd immunterapien.

Denne behandling kan vaere kontinuerlig eller
periodevis, men i lavere doser end hvis hunden ikke fik
immunterapi.

. Omega-3: Atopiske hunde har dérligere hudbarriere
end "almindelige” hunde. Tilskud af omega-3 fedtsyrer
(fiskeolie) forsteerker hudbarrieren og virker
antiinflammatorisk. Dette hjeelper huden til bedre at modstd infektioner.

. Shampoo og andre topikale produkter: Regelmaesssige bade har to vigtige funktioner:
dels vaskes allergener bort fra hudoverfladen og dels indeholder de forskellige
virkestoffer som fx modvirker bakterier og geersvampe, og/eller giver fugtighed til
huden, og/eller regulerer talgproduktionen. Patienter med greproblemer kraever
regelmaessig ererengering. Det rette produkt vaelges ud fra den enkelte hunds
specifikke behov.

. Om muligt ber hunden undgéa kontakt med det den er allergisk mod:

Fx ber en husstgvmideallergisk hund ikke opholde sig i soveveerelser eller vaerelser
med mange tekstiler. Heller ikke i fugtige uderum.

. Madrasser, taepper og sofa som hunden ligger pd bar
behandles hver 4.-5. m&ned med en speciel spray (Allergone) som reducerer
husstgvmider/husstgvallergener.

Pointér for ejeren betydningen af kontinuerligt at notere forandringer i symptombilledet;
bdde i huden, arene og ellers, og tage kontakt med klinikken med det samme, hvis den
bliver vaerre.

Det kan veere ngdvendigt at lave aendringer i doseringsprotokollen enten af immunterapi
eller gvrig medicin. Foderallergi kan opstd med tiden selv hos et individ, hvor man tidligere
har udelukket foderallergi.

Giv dyreejer klgedeempende medicin til at have liggende hjemme mod akut klze.

Dette fjerner ungdvendig stress i forbindelse med weekender og rejser.

Hvis ejeren forteeller at en patient har problemer med klze for det er tid for neeste injektion,
at hunden reagerer med klge i forbindelse med injektionen eller andre bekymringer med
effekten af immunterapien - giv ikke op!

Ring til Nextmune dermatologiradgivning,
telefonnr. +47 62832900, hverdage 9-12. Vi vil hjeelpe dig til at hjeelpe din patient!

Nextmune
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