Imunoproliferativní zánět tenkého střeva (IPSID)

IPSID neboli imunoproliferativní zánět střeva bývá také nazýván enteropatie basenji psů, imunoproliferativní lymfoplasmocytární enteritida, syndrom průjmu u basenji psů nebo malabsorpční syndrom. Je jednou z nejčastějších forem idiopatického zánětu střev u basenji (idiopatický znamená, že nevíme přesně co zánět způsobuje). Ve stěně střeva je při tomto zánětu mnoho bílých krvinek (lymfocyty a plazmatické buňky), ale ve střevě přitom nejsou prokazatelně přítomny ani bakterie ani parazité. Příčinou je pravděpodobně porucha regulace imunitního systému, lidově řečeno to vypadá, že si imunitní systém dělá co chce. Bíle krvinky, které se nachází ve stěně střeva pak uvolňují zánětlivé mediátory, které přispívají k projevům zánětu a zároveň přitahují další bílé krvinky, takže zánět je velmi silný. Výsledkem je pak to, že pes není schopen absorbovat živiny z potravy.

I když se pravděpodobně jedná o onemocnění dědičné, bude se asi na vzniku onemocnění podílet více faktorů. Někteří basenji trpí na záněty střev vyvolanými alergiemi na potravu, nebo viry či bakteriemi, lze je však vyléčit nebo adekvátní léčbou stabilizovat tak aby mohli dál žít plnohodnotný život. U psa s genetickou predispozicí se obyčejný zánět střeva může rozvinout v IPSID. Určitou roli zde hrají i stresující prostředí nebo temperament psa.

Klinické projevy

Hlavním klinickým projevem je nezvládnutelný chronický průjem (původem z tenkého i z tlustého střeva), ztráta váhy, plynatost, pes ztrácí bílkoviny (ubývá svalová hmota) a chřadne. Toto jsou však obecné příznaky střevního onemocnění. Závažnost projevů se může u různých psů lišit. Nemocný pes může mít období, kdy je na tom lépe, nebo se mu naopak přitíží. Stav psa se postupně zhoršuje a může dojít až k spontánnímu porušení stěny střeva. Nemoc se častěji projevuje u starších psů, velmi vzácně u psů mladších 2 let.

Diagnostika

V určení diagnózy může napomoci vyšetření krve (zvýšená hladina gastrinu v krvi, snížená hladina proteinů - albuminu). Na kontrastních rentgenových snímcích mohou být viditelné rozšířené části střev. Endoskopickým vyšetřením nebo při probatorní laparotomii lze zjistit zesílenou stěnu žaludku a změny ve stěně střeva. Přesnou diagnózu lze stanovit pouze až na základě histopatologického vyšetření vzorku (kousku střeva). Pouze histologicky lze tedy vyloučit ostatní příčiny průjmu jako např. IBD (zánětlivé onemocnění střev), lymfangiektázii neboli rozšíření a zhoršená funkce mízních cév střev (sekundárně se ale může vyskytovat u psů s IPSID), zánět tlustého střeva, nádorové onemocnění nebo systémové plísňové onemocnění.

Terapie

Obecně platí čím dříve tím lépe. Musí se začít co nejdříve s agresivní léčbou prednisonem a antibiotiky. Je ale důležité psa v průběhu léčby sledovat, protože klinické příznaky se mohou měnit a je potřeba léčbu přizpůsobovat aktuálnímu stavu. Psi s tímto onemocněním se mohou stát rezervoáry-nosiči bakterií, ostatní psi chovaní spolu s nimi se tak od nich mohou snadno nakazit. Je dobré v rámci léčby také změnit krmení a najít to, které bude pes nejlépe tolerovat. Vhodné jsou např. hypoalergenní diety (zvěřina s bramborem, kachna s bramborem), lze krmit i vařenou domácí stravou. Někteří veterináři doporučují změnu diety jedenkrát měsíčně, protože je možné, že se pes stane alergickým i na krmení, které začal žrát až v průběhu léčby.
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