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Zapalenie ucha zewnêtrznego (otitis externa, OE)
stanowi czêst¹ przyczynê wizyt w³a�cicieli psów i ko-
tów w lecznicach weterynaryjnych. Choroba rozpozna-
wana jest bardzo czêsto, szczególnie u m³odych ko-
tów, a u psów pojawia siê w ka¿dym wieku. Wysokie
rozpoznawanie OE wynika z jednej strony z faktu, ¿e
rzeczywi�cie wystêpuje ono czêsto u tych gatunków
zwierz¹t, a z drugiej strony objawy kliniczne zapale-
nia ucha zewnêtrznego s¹ dla opiekunów zwierz¹t ³a-
two dostrzegalne, sprawiaj¹ zwierzêciu widoczny dys-
komfort, co sprawia, ze niekiedy nawet w ³agodnych
przypadkach szukaj¹ pomocy medycznej. Do najpow-
szechniej obserwowanych objawów klinicznych OE
nale¿y obecno�æ wysiêku, z towarzysz¹cym intensyw-
nym, nieprzyjemnym b¹d� innym ni¿ zazwyczaj za-
pachem, a zwierzêta z regu³y wykazuj¹ objawy boles-
no�ci ucha lub �wi¹du. W niektórych przypadkach
objawy kliniczne s¹ s³abo wyra¿one lub niewidoczne
dla w³a�ciciela zwierzêcia i dopiero badanie kliniczne
przeprowadzone z u¿yciem otoskopu ujawnia obec-
no�æ choroby. Niektóre rasy psów s¹ predysponowane
do rozwoju zapalenia ucha zewnêtrznego, ma to zwi¹-
zek z ró¿nymi czynnikami, takimi jak: budowa anato-
miczna narz¹du s³uchu (w¹skie przewody s³uchowe,

du¿a liczba gruczo³ów w obrêbie skóry kana³u s³ucho-
wego, obecno�æ licznych w³osów), sk³onno�æ do cho-
rób, w przebiegu których wtórnie dochodzi do OE (ato-
pia, nietolerancja pokarmowa, choroby pêcherzowe),
zaburzenia rogowacenia czy zaburzenia hormonalne
(2, 6, 10). Uwa¿a siê, ¿e warunki �rodowiska, w któ-
rym ¿yj¹ zwierzêta, takie jak: temperatura i wilgot-
no�æ powietrza, zbytnie zagêszczenie zwierz¹t, z³e wa-
runki higieniczne, brak profilaktyki oraz tryb ¿ycia
zwierz¹t (zwierzêta wychodz¹ce na dwór, utrzymywa-
ne g³ównie w domach, psy p³ywaj¹ce) tak¿e wp³ywa-
j¹ na czêsto�æ wystêpowania zapalenia ucha zewnêtrz-
nego.

Chocia¿ w krajowym pi�miennictwie weterynaryj-
nym istniej¹ doniesienia obejmuj¹ce problem wystê-
powania zapalenia ucha zewnêtrznego u psów (9, 10),
brak jest ostatnio prowadzonych badañ dotycz¹cych
klinicznych aspektów tej jednostki chorobowej, dlate-
go te¿ podjêto siê oceny tego zagadnienia. Celem prze-
prowadzonych badañ by³a (a) ocena czêsto�ci wystê-
powania zapalenia ucha zewnêtrznego u psów, (b) ana-
liza klinicznych aspektów tej choroby oraz (c) ocena
badania cytologicznego jako narzêdzia pomocnego
w rozpoznawaniu jej przyczyn.
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Summary
Otitis externa (OE) is one the major health problems in canine and feline practice. The most common

clinical signs observed in these cases include presence of otic discharge, odor and, usually, manifestations of
ear pain and/or pruritus. The aim of the study was to estimate the frequency of otitis externa in dogs, analysis
of clinical aspects of this disease and the estimation of the usefulness of cytology in the diagnosis of the causes
OE. The study was conducted on 100 dogs in which their medical history, clinical and otoscopic examination
revealed the presence of OE. During physical examination samples for cytology from vertical and horizontal
parts of the external auditory canal were taken using sterile cotton swabs. The otitis externa was recognized in
animals of various ages, most commonly in 1-7 years-of-age (a mean age of 4.5 years). The study showed that
Yorkshire terriers, Spaniels, Boxers, Labradors and Golden Retrievers were overexpressed, on the other hand,
in mongrels, German Shepherds and Dachshunds otitis externa was recognized more seldom than in other
breeds. In most cases (55%) OE were recognized for the first time, less frequent were chronic/recurrent otitis
externa (23% cases), periodically or sporadically (14% cases), in 8% of dogs the disease was considered as
incompletely treated. Cytological examination revealed the presence of various pathogens in 88% of the cases,
the most common yeast with Malassezia morphology were observed, rarely, bacterial or mixed infections
(yeast + bacteria) were recognized, in 10 cases the presence of parasites was found during microscopic
examination.
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Materia³ i metody
Badania przeprowadzono na psach bêd¹cych pacjenta-

mi jednego z gabinetów weterynaryjnych w okolicach
Warszawy, w którym od ponad 10 lat �wiadczone s¹ us³ugi
z zakresu ogólnej medycyny weterynaryjnej (nie jest to
gabinet specjalistyczny). Badania przeprowadzono w okre-
sie od 1 czerwca 2007 r. do 31 maja 2008 r. i objêto nimi
pacjentów, których w³a�ciciele stwierdzili w tym okresie
ró¿ne problemy zdrowotne, co potwierdzono wykonuj¹c
co najmniej podstawowe badanie kliniczne. Badanie nie
obejmowa³o przypadków, w których powodem wizyty by³y
zabiegi profilaktyczne, badania kontrolne lub kontynuacje
ju¿ podjêtego leczenia. Celem stwierdzenia czêsto�ci wy-
stêpowania chorób ucha zewnêtrznego w ogólnej popula-
cji chorych psów, jak i wspó³istnienia OE z chorobami do-
tycz¹cymi skóry, pacjentów podzielono na 4 grupy: grupa
zwierz¹t, u których rozpoznano jak¹kolwiek chorobê (A),
pacjenci, u których chorobie towarzyszy³o OE (B), oraz pa-
cjenci, u których zapalenie ucha zewnêtrznego by³o jedyn¹
przyczyn¹ wizyty w gabinecie i u których nie obserwowa-
no ¿adnych innych nieprawid³owo�ci (C).

W przypadku rozpoznania zapalenia ucha zewnêtrzne-
go przeprowadzano szczegó³owy wywiad z w³a�cicielem,
ze szczególnym uwzglêdnieniem problemów dotycz¹cych
uszu. Badanie kliniczne prowadzono w rutynowy sposób.
Badanie ucha zewnêtrznego przeprowadzono w oparciu
o badanie fizykalne bezpo�rednie i z u¿yciem otoskopu.
W trakcie badania ja³owym wacikiem pobierano materia³
z czê�ci pionowej i poziomej kana³u s³uchowego zewnêtrz-
nego. Materia³ do badania cytologicznego przenoszono na
szkie³ko podstawowe za pomoc¹ techniki rolowania, od-
dzielnie dla obu uszu, nastêpnie suszono, utrwalano 3 min.
w 70% metanolu i barwiono przez 20 min. barwnikiem
Giemza. Preparaty cytologiczne ogl¹dano w mikroskopie
�wietlnym przy ma³ym powiêkszeniu oraz pod imersj¹ (po-
wiêkszenie 1000-krotne). W badaniu mikroskopowym
materia³u pobranego z przewodów s³uchowych zewnêtrz-
nych zwracano uwagê na: obecno�æ paso¿ytów zewnêtrz-
nych, bakterii, dro¿d¿aków, a tak¿e ilo�æ woszczyny, z³usz-
czonych komórek nab³onka i obecno�æ komórek nacieku
zapalnego. Na podstawie wywiadu z w³a�cicielem, prze-
prowadzonych badañ podstawowych i badañ dodatkowych,
³¹cznie z badaniem cytologicznym zapalenie ucha zewnêtrz-
nego klasyfikowano jako ostre lub przewlek³e, jedno- lub
obustronne, a tak¿e ze wzglêdu na stwierdzon¹ przyczynê.

Wyniki i omówienie
W toku prowadzonych badañ w analizowanym okre-

sie jedno- lub obustronne zapalenie ucha zewnêtrzne-
go rozpoznano u 100 psów. Zwierzêta te stanowi³y
20,03% spo�ród wszystkich pacjentów tego gatunku,
u których rozpoznano jak¹kolwiek chorobê, ponadto
u 13,80% psów OE by³o jedynym lub podstawowym
powodem wizyty w gabinecie. Dane pochodz¹ce z pi�-
miennictwa wskazuj¹ na wystêpowanie otitis externa
u 6-20% psów, które poddawane s¹ badaniu klinicz-
nemu przez lekarzy praktyków, czyli w zakresie po-
dobnym, jak to stwierdzono w badaniach w³asnych
(cyt. 2). Wydaje siê, ¿e czêste rozpoznawanie chorób

dotycz¹cych ucha zewnêtrznego u psów wynika z wie-
lu przyczyn. Po pierwsze, stan skóry i obecno�æ wy-
kwitów w obrêbie skóry ma³¿owiny usznej, a tak¿e
objawy �wi¹du i bolesno�ci ucha s¹ ³atwo dostrzegal-
ne przez opiekuna zwierzêcia, który, z jednej strony,
martwi siê o swojego podopiecznego, ale z drugiej �
bierze pod uwagê mo¿liwo�æ, ze choroba przeniesie
siê na niego lub innych cz³onków rodziny. Po drugie,
zmiany w obrêbie uk³adu pow³okowego, w tym skóry
ucha zewnêtrznego, mog¹ wynikaæ z procesu, który
pierwotnie rozpoczyna siê w skórze, jednak¿e w wie-
lu przypadkach zmiany te s¹ wtórne do nieprawid³o-
wo�ci w obrêbie wielu narz¹dów wewnêtrznych. Po
trzecie, psy wydaj¹ siê gatunkiem zwierz¹t domowych,
u których istnieje szczególna predyspozycja do cho-
rób skóry, a skóry kana³u s³uchowego zewnêtrznego
w szczególno�ci (1).

Wielu autorów wskazuje na fakt, ¿e warunki klima-
tyczne (temperatura �rodowiska, wilgotno�æ powietrza
i opady atmosferyczne) mog¹ wp³ywaæ na czêsto�æ
wystêpowania chorób ucha zewnêtrznego. Wszystkie
te czynniki mog¹ zmieniaæ mikro�rodowisko zewnêtrz-
nego przewodu s³uchowego, stwarzaj¹c warunki do
namna¿ania siê niektórych drobnoustrojów, np. wyka-
zano, ¿e w klimacie gor¹cym i wilgotnym zaka¿enia
ucha zewnêtrznego bakteriami Gram-ujemnymi s¹ bar-
dziej powszechne. W badaniach w³asnych podjêto pró-
bê szacunkowej oceny wp³ywu pory roku na wystêpo-
wanie zapalenia ucha zewnêtrznego badanych psów,
jednak nie wykazano ¿adnych zale¿no�ci. OE rozpo-
znano z podobn¹ czêsto�ci¹ we wszystkich porach
roku: w 21,2% przypadków wiosn¹, 18,3% � latem,
20,4% � jesieni¹ i 20,3% � zim¹. Prawdopodobnie do
wykazania ewentualnego zwi¹zku pory roku z mo¿li-
wo�ci¹ czêstszego pojawiania siê chorób uszu w na-
szym klimacie lub jego braku niezbêdne s¹ badania
obejmuj¹ce wiêksz¹ liczbê pacjentów, d³u¿szy okres
prowadzonych badañ oraz dok³adna analiza warunków
klimatycznych na obszarze przebywania zwierz¹t.

Zapalenie ucha stwierdzano u psów w ró¿nym wie-
ku, od kilkutygodniowych szczeni¹t do osobników
bardzo starych, najczê�ciej jednak 1-7-letnich, ze �red-
ni¹ wieku 4,5 roku. Nie opisano jak dot¹d predylekcji
okre�lonej grupy wiekowej psów do wystêpowania OE,
przy czym mo¿na za³o¿yæ, ¿e niektóre przyczyny za-
palenia bêd¹ wystêpowa³y w pewnych grupach wie-
kowych czê�ciej ni¿ w innych. Przyk³adowo, w bada-
niach w³asnych zapalenie uszu na tle paso¿ytniczym
w zdecydowanej wiêkszo�ci (70% przypadków) roz-
poznawano u psów m³odych (poni¿ej 1 roku), najczê�-
ciej szczeni¹t, a tak¿e u osobników starych (powy¿ej
10 lat). Pacjenci objêci badaniami w³asnymi nale¿eli
do 25 ró¿nych ras, najczê�ciej by³y to jednak mieszañce
(22% psów); spo�ród psów rasowych najczê�ciej by³y
to yorkshire teriery (12%), labradory (11%), owczarki
niemieckie (6%), golden retrievery, boksery i beagle
(po 5%) oraz jamniki (4%). Porównanie czêsto�ci
wystêpowania poszczególnych ras psów z rozpozna-
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nym zapaleniem ucha zewnêtrznego, z czêsto�ci¹ wy-
stêpowania poszczególnych ras, spo�ród wszystkich
psów zarejestrowanych w kartotece gabinetu wykaza-
³o, ¿e u mieszañców, owczarków niemieckich i jamni-
ków OE wystêpuje rzadziej, z kolei u yorkshire terie-
rów, spanieli, bokserów, beagli, labradorów, golden
retrieverów czê�ciej ni¿ u innych ras psów. W zwi¹z-
ku z tym, ¿e istniej¹ predylekcje pewnych ras psów do
wystêpowania chorób, które mog¹ predysponowaæ do
nieprawid³owo�ci dotycz¹cych zewnêtrznego przewo-
du s³uchowego, nale¿y zak³adaæ, ¿e OE mo¿e wystê-
powaæ czê�ciej u tych ras psów. Przyk³adem mog¹
byæ cocker spaniele i basset houndy oraz west high-
land white teriery (2). W badaniach w³asnych liczeb-
no�æ osobników wy¿ej wymienionych ras psów by³a
zbyt ma³a, aby mo¿na by³o wyci¹gaæ daleko id¹ce wnio-
ski, jakkolwiek psy jednej z wy¿ej wymienionych ras
� spaniele stanowi³y 3% psów, u których rozpoznano
zapalenie ucha zewnêtrznego, z kolei w�ród wszyst-
kich psów zarejestrowanych w gabinecie stanowi³y one
jedynie 0,62% osobników. Badania w³asne wykaza³y
ponadto predyspozycje takich ras psów, jak: boksery,
beagle, golden retrievery, labradory do wystêpowania
OE, co wi¹zano z powszechn¹ sk³onno�ci¹ tych ras
do chorób o pod³o¿u alergicznym, takich jak atopia,
czy alergia/nietolerancja pokarmowa. W badaniach
w³asnych zapalenie ucha zewnêtrznego obserwowano
bardzo czêsto u yorkshire terierów, przy czym w tym
przypadku by³ to wynik bardzo czêstego wystêpowa-
nia �wierzbu usznego (inwazja Otodectes cynotis; 41%
przypadków zapalenia ucha zewnêtrznego u yorkshi-
re terierów), szczególnie u m³odych osobników tej rasy.
Brak jest danych odno�nie do predylekcji yorkshire te-
rierów do wystêpowania �wierzbu usznego, dlatego te¿
uznano, ¿e sytuacja ta wynika³a z uwarunkowañ lo-
kalnych, takich jak: pochodzenie szczeni¹t z bliskich
�róde³, prawdopodobny kontakt zwierz¹t na wystawach
itp. Wp³yw rasy, budowy ma³¿owin usznych itp. by³
czêsto brany pod uwagê w przypadku rozwa¿añ nad
wystêpowaniem OE u psów, jednak¿e kwestia ta nie
zosta³a jednoznacznie ustalona. W badaniach mikro-
biologicznych oceniaj¹cych wystêpowanie grzybów
z rodzaju Malassezia w uchu zewnêtrznym psów z oti-
tis externa nie stwierdzono wp³ywu rasy na czêsto�æ
wystêpowania tych dro¿d¿aków, jednak¿e u osobni-
ków klinicznie zdrowych grzyby izolowano nieco czê�-
ciej u psów rasowych, w porównaniu do mieszañców
(10). W badaniach w³asnych zapalenie ucha zewnêtrz-
nego rozpoznawano u psów o wisz¹cych ma³¿owinach
usznych tylko nieznacznie czê�ciej (57% przypadków)
ni¿ u pacjentów o stercz¹cych lub pó³wisz¹cych ma³-
¿owinach usznych, dlatego te¿ nie uznano, ¿eby ich
kszta³t i uk³ad wp³ywa³ na czêsto�æ wystêpowania OE.

Dane uzyskane z wywiadu i kart pacjentów wyka-
za³y, ¿e zapalenie ucha zewnêtrznego w badaniach
w³asnych najczê�ciej pojawi³o siê po raz pierwszy
(55% przypadków), rzadziej by³o to przewlek³e/nawra-
caj¹ce OE (23% przypadków), okresowe, pojawiaj¹ce

siê co 1-2 lata (14% przypadków), a w nielicznych
przypadkach chorobê uznano za niedoleczon¹ (8%
przypadków). Przewlek³e, nie poddaj¹ce siê leczeniu,
a tak¿e czêsto nawracaj¹ce stany zapalne ucha ze-
wnêtrznego nale¿y wi¹zaæ z niezdiagnozowanymi
czynnikami predysponuj¹cymi lub istnieniem nieroz-
poznanych chorób, w przebiegu których OE jest spra-
w¹ wtórn¹ (choroby o pod³o¿u alergicznym, zaburze-
nia keratynizacji, choroby endokrynologiczne, choro-
by autoimmunologiczne, inwazje paso¿ytnicze, obec-
no�æ cia³ obcych czy nowotworów). W jednym z ba-
dañ chorobê pierwotn¹ predysponuj¹c¹ do zapalenia
ucha zewnêtrznego rozpoznano u 42% psów (6). W ba-
daniach w³asnych badanie kliniczne, lokalizacja i cha-
rakter obserwowanych zmian, reakcja na zastosowa-
ne leczenie lub dietê, podobnie jak w cytowanych ba-
daniach sugerowa³y w wielu przypadkach atopowe
zapalenie skóry i nieprawid³owe reakcje na sk³adni-
ki pokarmu jako pierwotn¹ przyczynê problemów
z uchem zewnêtrznym. W mniej licznych przypadkach
sugerowanym pod³o¿em problemów z uszami by³a
nie leczona pêcherzyca li�ciasta, czêste k¹piele psa
w zbiornikach wodnych, z³e warunki higieniczne b¹d�
zaczopowanie �wiat³a kana³u s³uchowego przez licz-
ne i d³ugie w³osy.

W niniejszych badaniach zapalenie ucha zewnêtrz-
nego dotyczy³o czê�ciej obu uszu (69%) ni¿ jednego
(31%), co jest zgodne z wynikami niektórych badañ
(3, 4), z kolei w innych proces zapalny by³ jednostron-
ny prawie u po³owy badanych osobników (6). Spo-
�ród psów z obustronnym zapaleniem ucha zewnêtrz-
nego w 12% przypadków wyniki badania cytopatolo-
gicznego wykaza³y obecno�æ kolonizacji ró¿nymi
drobnoustrojami w obu uszach (bakterie, dro¿d¿aki,
zaka¿enia mieszane). W badaniach mikrobiologicz-
nych przeprowadzonych przez Graham-Mize i wsp.
(6) tak¹ sytuacjê obserwowano zdecydowanie czê�ciej
(76,5% przypadków obustronnego OE), jednak¿e
w badaniach w³asnych badañ bakteriologicznych nie
wykonywano.

Objawy kliniczne OE, które by³y obserwowane
przez w³a�ciciela i stwierdzane w czasie badania kli-
nicznego objawy wynika³y z ostrego lub przewlek³e-
go procesu zapalnego w obrêbie skóry przewodów s³u-
chowych zewnêtrznych, w 4 przypadkach obserwowa-
no dodatkowo obecno�æ krwiaka ma³¿owiny usznej.
W 19% przypadków zwierzêta trafia³y do lecznicy
z powodów innych ni¿ OE i dopiero badanie klinicz-
ne wskazywa³o na obecny proces zapalny, co potwier-
dzono dodatkowo badaniem cytologicznym. Czêsto�æ
wystêpowania poszczególnych objawów klinicznych,
zg³aszanych przez opiekuna i stwierdzanych w bada-
niu klinicznym przedstawiono w tab. 1. W³a�ciciele
zwierz¹t s¹ w stanie zaobserwowaæ niektóre z obja-
wów klinicznych, jakie towarzysz¹ zapaleniu ucha
zewnêtrznego u posiadanych przez nich psów (najczê�-
ciej s¹ to: objawy bolesno�ci okolicy uszu, nieprzy-
jemny, inny ni¿ zwykle zapach, przechylanie g³owy,
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a tak¿e obecno�æ deformacji ma³¿owiny i jej silna bo-
lesno�æ spowodowana powsta³ym krwiakiem). Z ko-
lei inne objawy kliniczne, takie jak rumieñ skóry ka-
na³u s³uchowego/wewnêtrznej powierzchni ma³¿owi-
ny usznej czy obecno�æ wysiêku, o ile nie towarzysz¹
im cechy wyra�nej bolesno�ci, rzadziej s¹ powodem
konsultacji (ryc. 1). Niekiedy zapalenie ucha zew-
nêtrznego mo¿e manifestowaæ siê w do�æ nietypowy
sposób, na przyk³ad u jednego psa oprócz obecno�ci
ciemnego br¹zowego wysiêku w kanale s³uchowym
jedynym objawem klinicznym �wierzbu usznego by³o
uporczywe wylizywanie ucha przez innego osobnika,
¿yj¹cego w tym samym domu.

Badanie cytologiczne materia³u pobranego z prze-
wodów s³uchowych zewnêtrznych wykaza³o obecno�æ
drobnoustrojów w 88% przypadków. Najczê�ciej ob-
serwowano zaka¿enie dro¿d¿akami (56% przypad-
ków), rzadziej zaka¿enie mieszane dro¿d¿akowo-bak-

teryjne (12% przypadków; ryc. 2), paso¿ytnicze (10%
przypadków w tym: Demodex canis � 1 przypadek,
Sarcoptes scabiei � 1 przypadek, Otodectes cynotis �
8 przypadków), bakteryjne (9% przypadków), a w jed-
nym przypadku stwierdzono w przewodzie s³uchowym
zewnêtrznym obecno�æ larw much. W 12% przypad-
ków w badaniu cytologicznym nie zidentyfikowano
obecno�ci ¿adnych czynników zaka�nych w ¿adnym
z przewodów s³uchowych zewnêtrznych. Wyniki ba-
dania mikroskopowego wykaza³y obecno�æ komórek
nacieku zapalnego (granulocytów obojêtnoch³onnych)
w 20% przypadków i najczê�ciej towarzyszy³y one
obecno�ci dro¿d¿aków lub bakterii, rzadko inwazji
�wierzbowca usznego i zapaleniu ja³owemu.

Badanie cytologiczne jest doskona³¹ metod¹ rozpo-
znawania dro¿d¿ycy kana³u s³uchowego, a jego sku-
teczno�æ w porównaniu do metod izolacji mykologicz-
nej ocenia siê bardzo wysoko (2, 7). W badaniach w³as-
nych zaka¿enie tymi grzybami (dro¿d¿aki o morfolo-
gii Malassezia sp.) wykazano u 68% psów z zapale-
niem ucha zewnêtrznego. W innych, ostatnio prowa-
dzonych badaniach przez autorów krajowych grzyby
z rodzaju Malassezia by³y uznane za przyczynê OE
w zdecydowanej wiêkszo�ci, bo a¿ w 81,8% przypad-
ków (10). Podobnie wysoki odsetek izolacji Malasse-
zia sp. od psów z otitis externa stwierdzili inni auto-
rzy (6). Jak siê wydaje, czêsto�æ rozpoznawania
dro¿d¿ycy ucha zewnêtrznego w ostatnich latach zde-
cydowanie wzrasta. Badania prowadzone w naszym
kraju 10 lat wcze�niej wykaza³y rozpowszechnienie
zaka¿enia tym grzybem u psów z otitis externa u 39,1%
zwierz¹t (9). W zdecydowanej wiêkszo�ci dro¿d¿yca
ucha zewnêtrznego jest problemem wtórnym do in-
nych chorób, które w taki czy inny sposób zmieniaj¹
warunki panuj¹ce w zewnêtrznym przewodzie s³ucho-
wym, prowadz¹c do rozwoju zapalenia ucha zewnêtrz-
nego, dlatego te¿ stwierdzenie obecno�ci tych patoge-
nów u psów z zapaleniem ucha zewnêtrznego powin-
no sk³oniæ lekarza weterynarii do poszukiwania czyn-
ników predysponuj¹cych (1, 2, 10). Skóra kana³u

Tab. 1. Czêsto�æ wystêpowania objawów klinicznych w prze-
biegu zapalenia ucha zewnêtrznego (%)

enzcinilkywajbO

wówajboæ�otsêzC
hcynzcinilk

zezrphcynazsa³gz
aicêzreiwzanukeipo

wówajboæ�otsêzC
hcynzcinilk

hcynozdreiwts
ainadabsazcdop

ogenzcinilk

d¹iw�/æ�onseloB 05 05

ukêisywæ�oncebO 13 57

hcynzcinilkwówajbokarB 91 12

hcapazynmejyzrpeiN 18 18

akaiwrkæ�oncebO 14 14

uzsuycilokowysozcezrP 14 14

ñeimuR 14 77

ywo³geinalyhcezrP 12 12

akno³bantsorzoR 10 13

ogewohcu³su³anakaine¿êwZ 10 63

akno³baneineiwrabezrP
ogewohcu³su³anak 10 02

Ryc. 2. Obraz mikroskopowy wysiêku pobrany od psa z za-
paleniem ucha zewnêtrznego, widoczne liczne grzyby dro¿d¿o-
podobne o morfologii Malassezia sp. oraz liczne pa³eczkowate
bakterie. Barwienie barwnikiem Giemsa, powiêkszenie 1000×

Ryc. 1. Rumieñ oraz obecno�æ zwiêkszonej ilo�ci woskowiny
u labradora z rumieniowo-woszczynowym zapaleniem ucha
zewnêtrznego w przebiegu nietolerancji pokarmowej. Bada-
nie cytologiczne w tym przypadku ujawni³o ³agodn¹ dro¿d¿ycê
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s³uchowego zewnêtrznego u psów jest miejscem, gdzie
dro¿d¿aki z rodzaju Malassezia s¹ obserwowane za-
równo u osobników zdrowych, jak i tych z otitis externa
(5, 8).

W �wietle badañ mikrobiologicznych, w których
zaka¿enie/kontaminacjê bakteryjn¹ wykazano u 60-
-76% psów z zapaleniem ucha zewnêtrznego wydaje
siê, ¿e badanie cytologiczne nie jest dobr¹ metod¹ oce-
ny obecno�ci bakterii w przebiegu OE (6, 10). Zgod-
no�æ pomiêdzy wynikami badania cytologicznego
wysiêku (morfologia bakterii) a wynikami osi¹gniêty-
mi metodami mikrobiologicznymi w jednym z badañ
wynosi³a 68%, co by³o wynikiem wy¿szej czu³o�ci tej
drugiej metody. Nisk¹ skuteczno�æ badania cytologicz-
nego w wykrywaniu zaka¿eñ bakteryjnych ucha ze-
wnêtrznego sugeruj¹ badania w³asne, w których obec-
no�æ bakterii w obserwowano w badaniu mikrosko-
powym stosunkowo rzadko, bo jedynie w 19% przy-
padków. Z drugiej jednak strony, wykonana w toku
badañ w³asnych ocena cytologiczna pobranego wysiê-
ku da³a mo¿liwo�æ stwierdzenia komórek odczynu
zapalnego w po³owie przypadków bakteryjnego OE,
co by³o istotne przy interpretacji uzyskanych wyników.
Sama obecno�æ lub brak obecno�ci komórek odczynu
zapalnego w wydzielinie z ucha zewnêtrznego nie za-
wsze jest uznawana za wyk³adnik stanu OE, jednak¿e
ma warto�æ pomocnicz¹ (6). W prezentowanych ba-
daniach w³asnych badanie mikroskopowe wysiêku da³o
mo¿liwo�æ stwierdzenia cech fagocytozy bakterii przez
komórki uk³adu odporno�ciowego (makrofagi i gra-
nulocyty obojêtnoch³onne), co by³o dowodem na to,
¿e odczyn zapalny by³ konsekwencj¹ zaka¿enia bak-
teryjnego. Z kolei stwierdzenie obecno�ci komórek
bakteryjnych poza komórkami ¿ernymi przemawia³o
raczej za tym, ¿e s¹ to bakterie komensalne, które
mog³y byæ nieistotne z punktu widzenia patogenezy
choroby. Ponadto badanie cytologiczne jest metod¹,
która pozwala na uzyskanie wstêpnego rozpoznania,
wdro¿enie odpowiedniego postêpowania w bardzo
krótkim czasie, a tak¿e umo¿liwia stwierdzenie inwa-
zji paso¿ytniczych niemo¿liwych do wykrycia bada-

niem mikrobiologicznym. Wspó³istnienie inwazji pa-
so¿ytniczych (�wierzbu, nu¿ycy) z zaka¿eniem Malas-
sezia sp. i/lub zaka¿eniem bakteryjnym w badaniach
w³asnych obserwowano w 7% przypadków.

Podsumowuj¹c badania w³asne nale¿y stwierdziæ,
¿e (1) zapalenie ucha zewnêtrznego wystêpuje po-
wszechnie u psów i czêsto jest chorob¹ wtórn¹ do in-
nych zaburzeñ, (2) objawy kliniczne s¹ ³atwo dostrze-
galne przez w³a�cicieli zwierz¹t i w wiêkszo�ci przy-
padków s¹ podstaw¹ do rozpoznania OE, (3) badanie
cytologiczne jest dobr¹ metod¹ dope³niaj¹c¹ badanie
kliniczne, przydatn¹ szczególnie w przypadkach za-
ka¿eñ dro¿d¿akowych. Dalszych badañ wymaga usta-
lenie, czy istnieje predyspozycja m³odych psów rasy
yorkshire terier do inwazji �wierzbowca usznego.
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