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T O R I A L E

Oltre al gatto domestico, pud esistere un
animale il cui destino sia piu intrecciato tra
storia, mito e mistero? Se € vero che ab-
biamo convissuto pitl a lungo con i cani, ne-
gli ultimi 30.000 anni il gatto & stato nel bene
e nel male irrimediabilmente collegato a va-
rio titolo con 'uomo per circa 10.000 anni.
Presumibilmente, i nostri antenati hanno ini-
zialmente capito che i gatti erano utili perché
capaci di proteggere le preziose scorte alimentari dall’attacco degli
animali nocivi e le fantasie, le leggende e le storie sui felini accumulate
fin da allora hanno un fascino che si € tramandato intatto attraverso i
secoli: dalla dea cinese Li Shou con sembianze di gatto, alla venera-
zione pill generale mostrata verso tutti i gatti dagli antichi Egizi, dalla
divinita nordica Freya che aveva un cocchio trainato da gatti, all'idea
che questi animali fossero il compagno preferito delle streghe nel Me-
dioevo; dalle credenze delle culture orientali secondo cui i gatti ospi-
tavano certe anime dei santi dopo la morte, a quelle degli antichi Ro-
mani e Greci secondo cui i gatti erano associati a certe emozioni
(Plinio li collegava alla lussuria, mentre Esopo credeva fossero sim-
bolo di ambiguita e astuzia).

Le credenze del mondo antico continuano ad affascinare e in questa
era piu scientifica, separare la realta dalla finzione pud essere ancora
difficile. | miti che circondano i gatti nel 21° secolo possono essere
contraddittori quanto I'animale stesso: per esempio, in alcuni paesi, il
gatto nero € considerato portatore di sfortuna mentre in altri € consi-
derato un presagio di buona fortuna. Separare la realta dalla finzione
€ quasi altrettanto problematico quando si tratta di cure veterinarie
feline. Fino a poco tempo fa questa specie era molto trascurata e si
tendeva un po’ troppo a estrapolare i dati dalla medicina canina in
base al’assunzione che un gatto fosse semplicemente un cane di
piccola taglia. Oggi sappiamo che cio € ben lontano dalla verita; negli
ultimi decenni le nostre conoscenze della malattia felina si sono am-
pliate in modo esponenziale, come dimostrera questo numero di
Veterinary Focus. |l lettore scoprira infatti che, oltre a rivedere le infor-
mazioni su alcune malattie feline, alcuni articoli lo porteranno a com-
prendere meglio i gatti. Lenigma sull’essenza di Felis catus rimane,
sebbene forse un po’ meno accompagnato dal mito e dal mistero.
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Ottimizzazione dello stile al

catsINK, Vancouver, BC, Canada

vita nel gatti da appartamento

m Margie Scherk, DVM, Dipl. ABVP (Feline Practice)

La Dr.ssa Scherk si & laureata presso I'Ontario Veterinary College nel 1982, quindi ha aperto la “Cats Only Veterinary
Clinic” a Vancouver nel 1986, esercitando la professione in questa sede fino al 2008. Ha scritto numerosi capitoli
di libri e pubblicato diversi studi clinici su temi felini; & inoltre una relatrice internazionale molto attiva e ama
insegnare on-line. La Dr.ssa Scherk e stata per parecchio tempo membro dell’American Association of Feline
Practitioners, nonché di altre organizzazioni veterinarie ed & co-editore del Journal of Feline Medicine and Surgery.
I suoi interessi comprendono tutti gli ambiti felini ma in particolare 'analgesia, il sistema digerente, la nefropatia,

la nutrizione e lo studio di metodologie per consentire interazioni piti positive con i gatti.

¥ Introduzione

Le persone traggono beneficio dalla convivenza con gli ani-
mali da compagnia. In qualita di compagni, gli animali forni-
scono sollievo dallo stress, routine stabili e miglioramento
della salute (1). Eppure, come gestire meglio i nostri gatti ri-
mane una questione controversa ed esistono differenze cul-
turali e regionali in quello che la gente ritiene il modo migliore
per ospitare questi animali. Gia nel 1997, il 50-60% dei gatti
era alloggiato rigorosamente in appartamento negli Stati

I PUNTI CHIAVE

e | gatti confinati in appartamento hanno un
rischio ridotto di trauma da incidente stradale,
predazione, interazioni aggressive con gatti
e altri animali ed esposizione alle malattie
infettive.

e La vita in appartamento non & priva di rischi.

¢ Non tutti i gatti possono adattarsi facilmente
a uno stile di vita da appartamento e possono
avere un rischio aumentato per alcuni problemi
comportamentali e medici.

e Perché la vita in appartamento sia gradita,
devono essere soddisfatti tutti i fabbisogni
ambientali e sociali e il benessere di ogni gatto
dev’essere rivalutato spesso nel tempo.

e | fattori chiave per ridurre lo stress sono:
prevedibilita, familiarita, routine e sensazione
di controllo.

¢ |l consentire accesso all’esterno non
controbilancia condizioni di vita d’appartamento
inadeguate per il gatto.
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Uniti (2), mentre nel Regno Unito la maggior parte dei gatti
poteva uscire all’aperto (3) e uno studio condotto a Melbourne,
Australia, riferiva che il 23% dei gatti viveva “principalmente in
appartamento” (4). Quali sono i motivi di tali differenze “cultu-
rali”? La decisione di tenere un gatto in appartamento puo
essere pratica: vivere al 21° piano di un condominio in una
citta frenetica impedisce di accedere rapidamente all’esterno.
In altre situazioni, tenere un gatto in appartamento riduce |l
rischio di vagabondaggio, avvelenamento, incidenti automo-
bilistici, malattie contagiose o combattimenti con altri animali
(5,6): i proprietari inoltre credono che cosi si elimini il rischio
di parassiti interni ed esterni (ad esempio, filariosi cardiopol-
monare, pulci). Altri motivi per tenere i gatti in appartamento
sono evitare una gravidanza indesiderata (supponendo che
I'animale da compagnia non sia sterilizzato) e proteggere la
fauna selvatica.

B Quali sono gli effetti della vita in
appartamento sui gatti?

Esistono aspetti negativi legati al confinamento rigoroso dei
gatti in appartamento? Il fatto che i proprietari pensino che
la vita del gatto da appartamento sia priva di pericoli € uno
scollamento tra realta e percezione, poiché questo tipo di
gatto & semplicemente sottoposto a rischi diversi. Questi
includono cadute da balconi e finestre, scottature o ustioni
da fornello, accesso a detergenti tossici, cibo non idoneo
(per esempio, cipolla, aglio) e piante nocive (3) (Tabella 1).
La letteratura veterinaria del Nord America non contiene
studi sul confronto tra la mortalita dei gatti da appartamento
e quella dei gatti con accesso all’aperto (7). Tuttavia, i gatti
non sono stati selezionati per stare chiusi in un apparta-
mento 24 ore al giorno e molti non si adattano a vivere a
stretto contatto con le persone (4). Perché tale adattamento
riesca, la socializzazione del gatto con I'uomo deve essere



stata completata senza problemi entro otto settimane di eta
(4). Inoltre, poiché i tratti emotivi della paura possono essere
ereditari, alcuni gatti sono incapaci di accettare un contatto
umano stretto (4). Problemi simili esistono quando si cerca
diintegrare gatti provenienti da fonti diverse: questo richiede
una socializzazione precoce ma i gatti possono avere per-
sonalita diverse (ad esempio, socievoli, timidi e scostanti,
attivi e aggressivi) che possono essere incompatibili (8).

Un ambiente monotono e troppo prevedibile € fonte di
stress (9). E possibile che i gatti non possano adottare
comportamenti che esprimono le loro tendenze naturali
come felini. Lo stress psicologico e fisiologico risultante
puod causare comportamenti problematici (cioe comporta-
menti naturali che sono sgraditi, per esempio spruzzo di
urina o graffiatura di superfici), problemi comportamentali
(ad esempio, pulizia ossessiva della pelliccia) o una malat-
tia fisica. | segni di stress e ansia possono essere manife-
sti (ad esempio, cambiamenti in termini di appetito e puli-
zia della pelliccia, vocalizzazione aumentata, tendenza a
nascondersi o iper-vigilanza, aggressivita, spruzzo di urina
o comportamenti compulsivi [Figura 1]), o subdoli (ad
esempio, cali in termini di attivita, gioco, comportamento
esplorativo/curiosita, marcatura facciale, interazioni con
persone e altri animali) (10).

Alcune malattie fisiche hanno maggiore prevalenza nei
gatti da appartamento (Tabella 1); tuttavia, si potrebbe
dire che € piu facile notare eventuali cambiamenti com-
portamentali in questi animali poiché sono tenuti piu stret-
tamente sotto controllo o che le malattie vengono identifi-
cate piu facilmente rispetto ai gatti liberi di vagabondare
perché ricevono cure veterinarie piu frequenti ma questa &
solo una congettura. Una fonte afferma che “la disparita
tra fattori di stress fisici e psicologici € un’illusione. | mec-
canismi di difesa dell’ospite rispondono a entrambi i fattori
in modo adattivo e significativo” (11).

B Cosa serve ai gatti per essere tali

Per ridurre lo stress dei gatti occorre comprendere la loro
essenza e le loro esigenze. | gatti sono animali territoriali e
i loro territori sono basati sulle risorse essenziali, la piu
importante delle quali & il cibo. Sia i maschi che le femmine
segnano i territori con indizi olfattivi: spruzzo di urina, sfre-
gamento contro oggetti e graffiatura delle superfici verticali
(che fornisce al tempo stesso segnali olfattivi e visivi). Le
aree con le risorse possono essere condivise a turno, il che
consente ai gatti di evitare il confronto grazie all’eliminazione
del contatto fisico. Il combattimento & I'ultima risorsa e
awviene quando la fuga € impossibile. | gatti hanno bisogno
di privacy per stare nascosti, sentirsi al sicuro, osservare,

Tabella 1. Confronto tra i rischi associati allo stile

di vita (adattato da [3]).

Rischi aumentati in
relazione con la vita
di appartamento

e Malattie delle vie urinarie
inferiori (cistite idiopatica
e urolitiasi da ossalato di
calcio)

e Problemi dermatologici
(atopia/dermatite acrale
da leccamento)

e Obesita

¢ Diabete

e | esioni da riassorbimento
odontoclastico

e Noia
e Pericoli domestici
(ustioni, veleni, cadute)

e |nattivita, diminuzione
della forma fisica

e Comportamenti
problematici (spruzzo
di urina, graffiatura
di superfici)

e Problemi
comportamentali
(comportamenti
0ssessivi)

e |pertiroidismo

Rischi aumentati
in relazione con
P’accesso all’esterno

e Malattie infettive
(FeLV, FIV, rabbia,
parassiti)

e |ncidenti stradali
e Traumi (cadute)

e Traumi da
combattimento (altri
gatti, altri animali)

e Perdere la strada
di casa

e Furto
e Avvelenamento

Figura 1. Lo stress psicologico e fisiologico pud causare
comportamenti problematici indesiderati, come ad
esempio lo spruzzo di urina.

© Terry Curtis/Margie Scherk
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OTTIMIZZAZIONE DELLO STILE DI

riposare indisturbati € dormire, mentre le posizioni strategi-
che consentono ai gatti di evitare o eludere intrusi, predatori
e altre minacce. Dal punto di vista sociale, i gatti possono
vivere da soli o in gruppo. Le colonie sono costituite da fem-
mine imparentate e dalla rispettiva prole, con i maschi che
appaiono solo al momento della riproduzione, anche se
possono contribuire ad assistere i giovani imparentati finché
questi non sono maturi, sessualmente o socialmente (12).

Le “cinque liberta™, descritte la prima volta nel 1965 per
definire il benessere degli animali da allevamento, sono
state adattate piu di recente per i gatti, come segue (3):

1. Cibo e acqua: una dieta bilanciata che soddisfi i fabbi-
sogni nutrizionali dell’animale in ogni fase della vita, e
acqua fresca.

2. Un ambiente adatto: uno spazio e un riparo adeguati,
con luce sufficiente, bassi livelli di rumorosita e senza
valori estremi di temperatura. L'area pu® essere costi-
tuita unicamente dall’appartamento o fornire accesso
all’aperto.

3. Assistenza sanitaria: vaccinazione, castrazione (sterilizza-
zione), controllo dei parassiti, identificazione individuale
(microchip, collare) e rapido accesso alle cure veterinarie.

4. Possibilita di esprimere la maggior parte dei normali
comportamenti, compresi quelli diretti verso i conspe-
cifici e 'uomo.

5. Protezione dalle condizioni che possono causare paura
€ angoscia.

Mentre la stragrande maggioranza dei gatti da apparta-
mento riceve in modo adeguato cibo, acqua e cure in
caso di malattia, molti non hanno possibilita di esprimere
i normali comportamenti felini. Cid pud causare ango-
scia, paura, comportamenti indesiderati e potenzial-
mente malattia. | comportamenti tipici del gatto inclu-
dono il gioco, I'investigazione, I'osservazione, la caccia,
il procacciamento di cibo e acqua, la pulizia della pellic-
cia, la graffiatura di superfici, il vagabondaggio, la marca-
tura odorosa, I'eliminazione di feci e urina, il riposo e |l
sonno (13-15). Inoltre, i gatti sono crepuscolari, ovvero
hanno il picco di attivita intorno al tramonto e all’alba.

Vita in appartamento e obesita

Il confinamento in appartamento predispone all’obesita.
La ragioni sono numerose; la piu ovvia & I'ingestione di
calorie in quantita superiori a quelle bruciate. Tuttavia, la
questione € assai piu complessa. In natura, i gatti non di-
spongono di cibo ad libitum. Per evitare la fame, la spinta

* The Brambell Report, dicembre 1965 (HMSO London, ISBN 0 10850286 4)
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TA NEI GATTI DA APPARTAMENTO

a osservare, avvicinarsi furtivamente, lanciarsi sulla vittima
e uccidere € sempre attiva e il gatto deve compiere nume-
rosi tentativi prima di conquistare una preda (16). Le prede
principali sono piccoli mammiferi o uccelli, e il gatto puo
aver bisogno di cacciare 100 volte al giorno per soddisfare
i fabbisogni calorici (10-20 piccole prede): uno sforzo in-
tellettualmente stimolante e fisicamente attivo.

| nostri gatti ricevono cibo con il minimo sforzo, andando
in sovrappeso perché mangiano troppo e il cibo & spesso
ipercalorico. Un pasto costituito da un topo (=30 kcal)
equivale a circa 10 crocchette di una dieta di manteni-
mento media; anche mangiare solo 10 crocchette in piu
al giorno pud produrre un incremento ponderale annuale
del 10%, cioe 453,60 g in piu. | proprietari amano vedere
i loro gatti mangiare e possono interpretare certi segnali
come mostrare curiosita, vocalizzare o sfregarsi come
richieste di cibo; premiare tali azioni con il cibo rafforza il
comportamento del gatto, e il proprietario si sente neces-
sario e amato. Inavvertitamente addestriamo i gatti a chie-
dere cibo ed essi ci addestrano a rispondere alla loro noia
0 altre esigenze insoddisfatte nutrendoli.

La sterilizzazione (maschi e femmine) riduce i fabbisogni
energetici del 7-33% (la maggior parte degli studi indica
il 20-25%). Inoltre, I'alimentazione induce il rilascio di
sostanze neurochimiche che rendono felice il gatto, e
mangiare diventa un conforto per le esperienze negative
(angoscia, paura) o la noia. In un ambiente domestico
con piu gatti, se questi sono stressati a causa di una
socializzazione inadeguata, possono esprimere tale con-
dizione mangiando troppo, soprattutto se non possono
ottenere e mantenere distanze confortevoli.

L'obesita € un problema enorme nei gatti. Uno studio
(17) ha stabilito che i fattori di rischio associati con il so-
vrappeso o 'obesita erano la frequenza di alimentazione
e lo stato di sterilizzazione, indipendentemente dal fatto
che i gatti venissero tenuti in appartamento o all’aperto. |
gatti alimentati 2-3 volte al giorno avevano maggiori pro-
babilita di essere sovralimentati rispetto a quelli nutriti ad
libitum. Sebbene questo contraddica i riscontri di altri
studi, rafforza I'importanza dell’istruzione del proprietario
per quanto riguarda la quantita e il tipo di cibo da fornire.
Molte diete sviluppate per i gatti da appartamento hanno
una maggiore percentuale di calorie di origine proteica
per aiutare a compensare la riduzione dell’esercizio fi-
sico; inoltre hanno un contenuto maggiore di fibra per
migliorare la consistenza delle feci e ridurre I'odore fe-
cale, e contribuiscono a promuovere la motilita intesti-
nale per ridurre la formazione di tricobezoari.



I Ottimizzare I'ambiente interno

Ci sono due aspetti da considerare: il primo € diminuire gli
stimoli stressanti, il secondo & migliorare e arricchire I'am-
biente. In alcuni casi tali aspetti possono sovrapporsi; ad
esempio, la noia non € una minaccia diretta come po-
trebbe essere il confronto con un altro animale da compa-
gnia, ma € pur sempre una fonte di stress.

Lo stress & causato da stimoli nocivi sgradevoli che non
possono essere previsti né controllati (18). Questi pos-
sono essere di natura fisica o sociale. Le prime esperienze
di vita, cosi come la genetica, giocano un ruolo nella capa-
cita del’animale di adattarsi alle situazioni. Un ambiente
scialbo 0 uno caotico con novita eccessive sono entrambi
indesiderabili; ad esempio, un nuovo membro nel nucleo
familiare, cambiamenti nella routine o nell’ambiente fisico.
Una fonte di stress sono i rapporti inadeguati con altri ani-
mali ed essere umani. La competizione per le risorse puo
essere reale (un animale o una persona irritante) o perce-
pita (incapacita di raggiungere le risorse, paura di imbos-
cate). La maggior parte dei disturbi d’ansia (ad esempio,
spruzzo di urina) deriva da uno stress sociale o ambientale
(12). Quando possibile, la fonte di stress deve essere iden-
tificata e rimossa. Ridurre lo sconvolgimento della routine
e creare un ambiente con eventi piu prevedibili e armo-
nici, aiuta a migliorare le cose. Quando il gatto deve con-
vivere con un nuovo stimolo, (ad esempio, un altro gatto,
una persona), rimodellare I'esperienza del gatto richiede
un protocollo di reintroduzione graduale e prolungato,
accoppiato a un rinforzo positivo piacevole.

Se cambiare la routine & inevitabile, pud essere utile un
condizionamento positivo proattivo; in questo modo, ad
esempio, per prepararsi a una visita veterinaria, si puo in-
coraggiare I'animale a considerare il trasportino in modo
positivo, mettendovi dentro del cibo per evidenziarne la
desiderabilita e il senso di sicurezza.

Quando si parla di arricchimento ambientale si intende sia
I’ambiente fisico che quello sociale e tale arricchimento
deve anche includere la complessita temporale (cioe la va-
riabilita) (15). L’obiettivo & offrire maggiore diversita com-
portamentale, aumentare 'uso dello spazio, migliorare il
rapporto uomo-gatto e, in ultima analisi, migliorare la capa-
cita dell’animale di far fronte alle avversita, diminuendo cosi
I'espressione dei comportamenti anomali e indesiderati (3).

A seconda della disponibilita di risorse, i gatti liberi di vaga-
bondare pattugliano grandi aree, cioe da 0,48 a 990 ettari.
Chiaramente, gli appartamenti sono troppo piccoli per un
gatto medio, e questa situazione & aggravata dall’aggiunta

© Terry Curtis/Margie Scherk

Figura 2. Se sono stati ben socializzati da gattini, e c’eé
spazio sufficiente con un numero adeguato di risorse
separate, i gatti possono convivere felicemente.

idi gatti non imparentati e/o sconosciuti (12). L'ambiente
interno deve includere almeno due stanze, ma i gatti hanno
anche bisogno di spazi complessi, stimolanti e tridimensio-
nali; permettere al gatto di arrampicarsi fornisce la neces-
saria distanza dagli altri gatti, nonché la capacita di tenere
I'ambiente sotto controllo e prevedere (ed eludere) gli ele-
menti sospetti 0 minacciosi (3). La maggior parte dei gatti
non va d’accordo in un ambiente con piu gatti, se questi
non hanno socializzato insieme. | gatti adulti abituati ad ac-
cedere all’'esterno possono trovare difficile adattarsi a una
vita in appartamento. Tuttavia, se i gattini hanno socializ-
zato adeguatamente, vengono presentati correttamente

Figura 3. Nascondersi € un comportamento di adattamento
essenziale per i gatti, ma in un nucleo familiare &
fondamentale che il gatto non si senta in trappola.

© Terry Curtis/Margie Scherk

ROYAL CANIN'

)

5/ Veterinary Focus / Vol 26 n°2 / 2016



OTTIMIZZAZIONE DELLO STILE DI

(nel giro di diversi mesi) ai nuovi gatti e se esiste spazio suffi-
ciente con un numero adeguato di risorse separate, pos-
sono convivere bene (Figura 2). | gatti possono anche con-
vivere in modo confortevole con un cane o un altro animale
da compagnia, purché siano stati abituati gli uni agli altri.

[ Cosa fare per ottimizzare I’area
abitabile del gatto?

Recenti linee guida (19) definiscono i “cinque pilastri di un
ambiente felino sano”, come segue:

1. Uno spazio sicuro: vale a dire, un luogo in cui il gatto
possa riposare, rilassarsi e dormire tranquillo. | gatti devono
anche poter osservare il territorio da questo luogo, o da altre
posizioni strategiche; quindi lo spazio € spesso sollevato da
terra. Una sosta sopra un piedistallo o una mensola per-
mette al gatto di rimanere nascosto e avere una sensazione
di controllo. Nascondersi & un comportamento di adatta-
mento essenziale per gatti: non potersi nascondere pud fa-
vorire stress e malattie (12) (Figura 3). In un nucleo familiare
con piu gatti, o con un cane o una persona che potrebbero
invadere lo spazio sicuro del gatto, &€ fondamentale che I'ani-
male non si senta in trappola; per questa ragione, lo spazio
sicuro deve avere piu ingressi. Ogni gatto del nucleo fami-
liare dovrebbe avere almeno uno spazio sicuro separato, la
cui sede puod dipendere dai limiti fisici del soggetto; ad esem-
pio, un gatto con mobilita limitata ha bisogno di una rampa
di accesso o di uno spazio basso e facile da raggiungere.

Figura 4. Le vaschette per lettiera devono essere distribuite
in tutta la casa ed essere grandi e pulite. Ogni singolo

gatto ha preferenze diverse per il tipo e la profondita della
lettiera, ma i substrati simili alla sabbia o all’argilla fine sono
prontamente accettati dalla maggior parte dei gatti.

g =
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2. Risorse ambientali chiave multiple e separate: dato
che il territorio si basa sulla disponibilita di risorse, i gatti de-
VONO avere accesso a tutte le risorse chiave senza correre un
rischio reale o immaginario di farsi male. Le risorse di base
sono cibo, acqua, aree per I'igiene (vaschette per lettiera),
aree per graffiare superfici e giocare, e luoghi dove poter os-
servare, riposare e dormire. Sebbene socialmente gregari, i
gatti cacciano e mangiano da soli (20). Pur essendo preda-
tori, i gatti corrono anche il rischio di diventare prede se colti di
sorpresa; per questo, I'uso di vaschette per lettiera coperte
(ovvero, con ridotte possibilita di controllare il territorio) in un
nucleo familiare con piu gatti, pud contribuire allo stress cau-
sato dalla paura reale o percepita di essere attaccati di sor-
presa. La separazione delle risorse riduce la competizione € la
possibilita di agguati, e ogni risorsa deve essere posta in una
zona separata dalle altre piuttosto che nella “stanza perso-
nale” del gatto (20). Inoltre, i gatti dovrebbero avere un’alter-
nativa per ogni risorsa: due o piu aree di alimentazione, cio-
tole d’acqua, aree per l'igiene, eccetera. Le vaschette per
lettiera devono essere grandi, cioe almeno 1,5 volte la lun-
ghezza del gatto (Figura 4), numerose (uno o piu per ogni
gatto) e pulite. Ogni singolo gatto ha preferenze particolari per
quanto riguarda il tipo e la profondita della lettiera; in generale,
dal momento che terra e sabbia sono i substrati naturali per
sporcare, le lettiere simili alla sabbia o all’argilla sono pronta-
mente accettate dalla maggior parte dei gatti. Le vaschette
per lettiera devono essere distribuite in tutta la casa, cosi
come le altre risorse, e lontano da fonti di rumori forti inattesi
(ad esempio, lavatrice, scaldabagno). Le vaschette devono
essere ripulite dagli agglomerati di escrementi aimeno una
volta al giorno (meglio ancora piu spesso), quindi svuotate
completamente e lavate ogni settimana.

Le superfici tiragraffi devono essere stabili. Opzioni idonee
sono pali pesanti e immobili rivestiti in moquette o sisal, op-
pure superfici di cartone ondulato (a pavimento o fissate al
muro). Gli abbeveratoi possono essere costituiti da una varieta
di ciotole, vasi e fontane o da un rubinetto che gocciola. L'ac-
qua deve essere fresca. In una situazione di sicurezza, in casa,
i baffi possono anche venire a contatto con il bordo della cio-
tola destinata al cibo o I'acqua, ma in clinica o in ambienti non
sicuri le ciotole devono essere larghe e piatte (Figura 5). Que-
sto perché i baffi dei gatti percepiscono il movimento dell’aria;
se un gatto sente il bisogno di essere vigile (ad esempio, in
clinica), I'uso di una ciotola che limita la capacita di percezione
pud spingerlo a evitare la ciotola. Laddove i gatti sono legati
come affiliati e appartengono allo stesso gruppo sociale pos-
sono condividere le risorse; € tuttavia, sempre necessaria la
separazione fisica tra le diverse risorse (ad esempio, I'acqua
non deve stare accanto al cibo) e ogni gatto deve avere a dis-
posizione almeno una stazione di alimentazione.

—_
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Figura 5. In una situazione di sicurezza, in casa, i baffi possono anche venire a contatto con il bordo della ciotola destinata al
cibo o I'acqua (a), ma in clinica o in ambienti non sicuri le ciotole devono essere larghe e piatte (b).

3. Necessita occupazionali: i gatti hanno bisogno di gio-
care e cacciare e, come osservato in precedenza, la preda-
zione costituisce una parte significativa della loro giornata. |
gatti devono potersi impegnare in tutti gli aspetti della se-
quenza predatoria: localizzazione, avvicinamento furtivo, in-
seguimento, balzo sulla vittima, uccisione, e infine prepara-
zione e ingestione della preda. In ambiente domestico,
questo puo essere surrogato da giochi di pseudo-predazione
e giochi che stimolino la ricerca di cibo. Se queste esigenze
non sono soddisfatte, i gatti possono annoiarsi o diventare
frustrati e obesi. | gatti possono giocare da soli o con il pro-
prietario, ma lo fanno raramente in gruppo a meno che non
siano stati allevati insieme. Occorre garantire spazio perso-
nale sufficiente tra i gatti quando giocano (>3 metri), o farli
giocare in tempi diversi. Anche I'esplorazione di oggetti
nuovi, come ad esempio scatole o cestini, costituisce uno
stimolo, e ogni gatto ha le sue preferenze in tema di giocattoli
(21). Fare in modo che debbano andare alla ricerca della cio-
tola di cibo o usare un erogatore di crocchette giocattolo
sono attivita mentalmente stimolanti.

Graffiare superfici € un bisogno essenziale, non solo per affi-
lare gli artigli e staccare i vecchi astucci ungueali, ma anche
per allungare i muscoli e lasciare tracce odorose sugli oggetti
verticali. Oltre a fornire superfici tiragraffi, i proprietari possono
tagliare le unghie utilizzando un rinforzo positivo basato sui
bocconcini. Se un proprietario teme che il gatto possa dan-
neggiare i mobili, pud essere utile 'uso di cappucci per un-
ghie (anche se questo non evita al proprietario di tagliare re-
golarmente le unghie del gatto) e I'applicazione di nastro
adesivo puo fungere da deterrente se si deve proteggere un

Figura 6. La stimolazione visiva & importante per i gatti;
almeno una zona di riposo (piattaforma di arrampicata)
deve permettere di vedere cosa succede fuori senza
correre pericoli.

ie Scherk

© Terry Curtis/Marg

—

ROYAL CANIN’

? /Veterinary Focus / Vol 26 n°2 / 2016



OTTIMIZZAZIONE DELLO STILE DI

=
5
2
S
w
2
=
o
=
=
@2
€
5
o
=
8

Figura 7. | giocattoli imbottiti di erba gatta possono essere
stimolanti olfattivi piacevoli.

particolare piano od oggetto prezioso. | rilevatori di movi-
mento possono essere utili per emettere un segnale acustico
fastidioso o un getto d’aria come deterrente, se necessario,
ma questi sistemi devono essere utilizzati con cautela e |l
comportamento desiderato va sempre ricompensato. La sti-
molazione visiva & importante per i gatti; almeno una zona di
riposo sicura (davanzale della finestra, piattaforma di arram-
picata) deve permettere di accedere visivamente all’aperto
(Figura 6). Possono essere utili anche video di uccelli, topi e
scoiattoli per fornire una stimolazione visiva e acustica, so-
prattutto quando non vi & alcuna possibilita di vedere o sen-
tire quello che succede fuori. Una pallina da ping-pong messa
in una vasca da bagno vuota per 30 minuti al giorno da la
possibilita di fare esercizio fisico e fornisce la necessaria sti-
molazione visiva e acustica. Lerba gatta fornisce uno stimolo
gustativo e testurizzato che molti gatti apprezzano, mentre
rotolarsi su un morbido tappeto a trama grossa (cosparso di
erba gatta) fornisce la stimolazione tattile.

4. Rispettare 'odorato del gatto: i gatti usano il senso
dell’olfatto per percepire il mondo molto piu di quanto faccia
I'uomo. Inoltre, essi rilevano i conspecifici e comunicano con
questi attraverso i feromoni. L’ambiente aromatico creato
dall’'uomo, intenzionale 0 meno che sia, pud avere forte
impatto sui gatti. Deodoranti, detergenti, profumi e lettiere
profumate possono essere piacevoli per noi, ma sconvol-
genti o elementi di confusione per un gatto. Gli odori portati
dall’esterno sulle scarpe o attraverso un visitatore possono
essere minacciosi per un gatto. Limitare I'uso di prodotti
profumati e lasciare calzature e borse per la spesa vicino

8/ Veterinary Focus / Vol 26 n°2 / 2016
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Figura 8. Sono disponibili vari tipi di recinzioni esterne a
misura di gatto.

allingresso contribuisce a ridurre le minacce percepite.
L'erba gatta (Nepeta cataria), i rami secchi di caprifoglio
(Lonicera tatarica), la radice di valeriana (Valeriana officinalis)
e la cosiddetta vite d’argento (Actinidia polygama) sono sti-
molanti olfattivi piacevoli (Figura 7). L'uso di indumenti e
biancheria con odori familiari a casa o in clinica puo essere
rassicurante; evitare di lavare tutte le cucce del gatto in una
sola volta, evita la perdita della continuita olfattiva. | nuovi
elementi (ad esempio, mobili) portati in casa devono essere
esposti al gatto dopo averli strofinati con un panno che sia
gia stato a contatto con le ghiandole odorifere dell’animale.
Queste ghiandole, che producono una varieta di feromoni,
si trovano sulle guance, nella regione temporale, intorno al
musello, sulla coda, dorsalmente alla base di quest’ultima e
tra le dita. Quando un gatto segna una superficie 0 un an-
golo con la guancia o graffiandola, sta depositando il suo
odore per renderli familiari; tali marcature non dovrebbero
essere lavate. Fornire strutture robuste da graffiare (orizzon-
tali o verticali) in ogni parte della casa (ma soprattutto all’in-
gresso) contribuisce a fornire “sicurezza” ed evita la neces-
sita di spruzzare urina come mezzo di marcatura/definizione
del territorio. | feromoni sintetici che replicano in parte il fero-
mone delle guance, sono disponibili in molti paesi e pos-
sono essere utili per dare una sensazione di sicurezza.

5. Il mondo sociale: coerenza e prevedibilita sono le chiavi
per rendere positive le interazioni uomo-gatto. Come gia ac-
cennato, perché i gatti possano convivere senza problemi
con 'uomo e fondamentale la socializzazione a 2-8 setti-
mane di eta. Durante questo periodo, i gatti devono essere




maneggiati da almeno quattro persone e introdotti delicata-
mente a numerose brevi esperienze di rinforzo positivo. L'at-
tenzione umana & molto importante, ma i gatti preferiscono
Spesso interazioni piu frequenti ma meno intense di quanto si
possa pensare. Inoltre, i gatti amano scegliere il tempo e il
luogo per il contatto sociale. Quanto piu il proprietario ri-
sponde alle attenzioni del gatto, piu forte sara il legame. Dopo
aver annusato inizialmente la persona, la maggior parte dei
gatti preferisce essere accarezzata sulla testa e il collo, piutto-
sto che su tutto il corpo. Quando un gatto sceglie di allonta-
narsi, € consigliabile evitare di forzare I'ulteriore contatto. Na-
turalmente, i gatti sono tutti diversi e alcuni preferiscono un
gioco impositivo, pil energico; tuttavia, quando si fa cono-
scenza con un nuovo gatto, le buone maniere feline prescri-
vono di accarezzare solo la testa e le guance. Il contatto vi-
sivo fisso (occhi negli occhi) & considerato una minaccia dai
gatti. Alcuni gatti preferiscono essere accarezzati o spazzo-
lati, mentre altri preferiscono le interazioni orientate al gioco.

| gatti spendono oltre 3,5 ore al giorno per la pulizia della
pelliccia (14) e questo significa che costituisce un comporta-
mento importante. Quando un gatto non ha un altro gatto con
cui scambiare la pulizia della pelliccia, potrebbe toccare al pro-
prietario di farlo; tuttavia, come nel caso delle carezze, a meno
che il gatto non lo solleciti specificamente, I'uso del pettine e
della spazzola deve essere limitato alla testa e al collo (15,20).

Riferimenti

B 1l meglio di entrambi i mondi

Ove possibile, si devono cercare alternative sicure allo stile di
vita strettamente di appartamento. Cid pud essere ottenuto
attraverso recinzioni sicure e tuttavia complesse e stimolanti,
che impediscano ai gatti di scappare e ad altri animali di en-
trare; sono disponibili varie strutture di confinamento a misura
di gatto e recinzioni per esterni progettate appositamente
(Figura 8). Infine, alcuni gatti posso essere addestrati a cam-
minare con pettorina e guinzaglio, e tuttavia (fatto non strano)
bisogna lasciarli liberi di esplorare piuttosto che guidarli.

B Conclusione: alla ricerca del
benessere comportamentale

Quando le esigenze ambientali e sociali dei gatti sono soddi-
sfatte e si forniscono spazio e risorse adeguate, molti animali
si adattano alla vita da appartamento, soprattutto se esposti
a questo stile di vita fin dalla piu tenera eta. Tuttavia, i gatti
abituati ad avere accesso all’esterno potrebbero trovare diffi-
cile adattarsi al cambiamento una volta diventati adulti (3,4).

Lo stato attuale delle nostre conoscenze non ci consente di
stabilire se sia preferibile vivere confinati in un apparta-
mento o poter accedere all’esterno, ed entrambe le opzioni
comportano rischi e benefici. Ogni caso deve essere valu-
tato singolarmente, rivalutando il benessere del gatto, del
proprietario e I'ambiente, se necessario.
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QUALE APPROCCIO...

1 gatto che starnutisce

m Elizabeth Rozanski, DVM, Dipl. ACVIM (SAIM], Dipl. ACVECC
Tufts Cummings School of Veterinary Medicine, North Grafton, MA, Stati Uniti

La Dr.ssa Rozanski ha ottenuto il DVM presso la University of lllinois nel 1992, quindi ha intrapreso un internato a
rotazione presso I'University of Minnesota seguito da una residenza presso I'University of Pennsylvania,
Philadelphia . Dal 1996 lavora alla Tufts University nei reparti di Terapia Intensiva e Pronto Soccorso. Specialista
certificata sia in Medicina Interna che in Terapia Intensiva di Emergenza. Gli interessi della Dr.ssa Rozanski sono
focalizzati sulla malattia respiratoria, in particolare 'asma del cane e del gatto, e la fibrosi polmonare del West

Highland White Terrier. Autore di numerose pubblicazioni sulla terapia di emergenza e le malattie respiratorie, tiene
anche conferenze a livello nazionale e internazionale.

¥ Introduzione

Gli starnuti sono un disturbo alla presentazione straordi-
nariamente comune nei gatti, ed &€ importante che il vete-
rinario abbia una buona visione d’insieme delle possibili
cause quando visita un gatto o un gruppo di gatti affetti, e
conosca al tempo stesso le varie alternative terapeutiche
e diagnostiche disponibili.

Gli starnuti rappresentano tentativi dell’organismo di elimi-
nare le sostanze irritanti dal naso, e sono generalmente un
processo involontario. Alcune cause degli starnuti sono
autolimitanti, come ad esempio I'esposizione a una cantina

I PUNTI CHIAVE

¢ |l gatto che starnutisce € una delle
presentazioni piti comuni nella pratica
dei piccoli animali. Visitando questi casi,
il veterinario deve conoscere bene le possibili
cause, nonché le varie alternative diagnostiche
e terapeutiche disponibili.

¢ Nei gatti giovani sani con esordio acuto di
starnuti, & piu probabile un’eziologia infettiva
e i segni solitamente scompaiono qualunque
sia la terapia scelta.

e | gatti anziani che iniziano a starnutire possono
giustificare ulteriori test diagnostici, la cui
scelta si basa sulla valutazione del paziente
e la volonta del proprietario.

¢ ’imaging, la biopsia ed eventualmente la
rinoscopia, sono le indagini che portano
piu facilmente alla diagnosi, mentre la
PCR (reazione a catena della polimerasi -
Polymerase Chain Reaction) puo essere utile
per confermare una causa infettiva cronica.
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polverosa, mentre altri possono essere piu progressivi €
anche limitativi per la vita. In pratica, I'’Autore ritiene che
abbia generalmente senso classificare i gatti che starnuti-
scono come casi “facili” o casi “complessi” al momento di
stabilire le indagini da condurre; i casi “facili” sono tipica-
mente rappresentati dai gattini con lievi infezioni delle vie
respiratorie superiori, mentre i casi “complessi” sono rap-
presentati dai gatti con malattia cronica che non si risolve
in alcuna maniera o dai casi in cui I'eziologia rimane sfug-
gente, nonostante test approfonditi. Questo documento
offre una breve panoramica per il veterinario che si trovi a
visitare un gatto che starnutisce.

B Domande chiave relative
all’anamnesi ed esame obiettivo

Come per quasi tutte le malattie, il segnalamento & molto
utile nella valutazione del gatto che starnutisce. Altre do-
mande chiave relative al’anamnesi che formula I'Autore
includono la verifica dell’esposizione verso I'esterno o
verso altri gatti, la durata dei segni clinici, i livelli generali di
appetito e di attivita fisica e il successo di eventuali terapie
precedenti. E importante stabilire se vi sia scolo nasale,
incluse le sue caratteristiche, e se tale disturbo sia unilate-
rale o bilaterale.

Dal punto di vista dell’esame obiettivo, la febbre puo so-
stenere una diagnosi di infezione; le infezioni virali, in par-
ticolare, sono spesso accompagnate da febbre alta. Un
possibile riscontro & I'asimmetria facciale o la mancanza
di flusso d’aria attraverso una o entrambe le narici, che
sostiene piu direttamente I'identificazione di un’ostru-
zione nasale. Una malattia dentale grave o la presenza di
una fistola oronasale pu0 indirizzare verso il trattamento
di una patologia odontoiatrica. L'ingrandimento dei linfo-
nodi mandibolari pud sostenere una diagnosi di infezione
(ad esempio, Cryptococcus) o di neoplasia. | gatti che
hanno avuto di recente una perdita di peso significativa, o
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che sembrano essersi sviluppati meno del previsto,
hanno maggiori probabilita di avere una malattia sotto-
stante grave.

I Possibili eziologie

Gli starnuti hanno numerose possibili cause, che pos-
sono essere in gran parte suddivise nelle seguenti sotto-
categorie.

e Corpo estraneo/sostanza irritante. Questa categoria
comprende oggetti inalati, come ad esempio larve di
Cuterebra o fili d’erba (Figura 1). | corpi estranei nasali
inalati come causa di starnuti si osservano piu spesso
nei gatti con accesso all’esterno, e tali casi sono piu fre-
quenti nei mesi piu caldi. | segni clinici tendono ad es-
sere iperacuti, € sono anche comuni conati di vomito
concomitanti. Molti casi sono autolimitanti e si risolvono
quindi da soli; in caso contrario, I'ulteriore valutazione
comprende (come minimo) un esame orale sotto seda-
zione, ed & spesso consigliabile un’irrigazione nasale (1).

Traumi. Questa categoria comprende i gatti con fratture
facciali che sono piu spesso causate da incidenti stra-
dali. Questi gatti starnutiscono a causa dei traumi a ca-
rico dei turbinati nasali e del sanguinamento nella cavita
nasale, spesso associati alle fratture facciali. Questa ca-
tegoria rappresenta raramente un dilemma diagnostico;
tuttavia, i gatti possono rifiutare il cibo se il naso ¢ inta-
sato da sangue secco, e gli attacchi di starnuti possono
causare un’emorragia significativa. Gli starnuti di origine
traumatica non giustificano 'uso di test diagnostici
avanzati, sebbene questi possano essere utili per valu-
tare piu a fondo I'entita delle lesioni del gatto.

Infezione. Questa € una delle cause piu comuni di star-
nuti nei gatti, e gli agenti piu frequenti hanno origine virale
(herpesvirus, calicivirus). Le infezioni batteriche, tra cui
Bordetella bronchiseptica, Streptococcus canis, Myco-
plasma spp. e Chlamydophila felis, sono state implicate
come cause primarie delle infezioni delle vie respiratorie
superiori nei gatti, anche se queste sono relativamente
rare. Tuttavia, ogni caso di rinite pud essere colonizzato
secondariamente da batteri. Nota: la coltura da tampone
nasale € raramente utile poiché i risultati riflettono tipica-
mente la colonizzazione secondaria. Per le infezioni vi-
rali, 'isolamento dell’agente causale € impegnativo, ed
e stato ormai ampiamente sostituito dalla PCR. Anche
I'infezione da Cryptococcus pud provocare starnuti;
questa viene spesso faciimente documentata tramite la
citologia, mentre la sierologia ¢ utile per dimostrare sia
I'infezione che la risoluzione di quest’ultima.

ROYA
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Figura 1. Questo filo d’erba & stato nel naso di un gatto per
cinque mesi causando starnuti parossistici.

¢ Infiammazione. La rinite cronica causa distruzione dei
turbinati e accumulo di muco e detriti, che possono cau-
sare starnuti. La rinite cronica pud essere inizialmente
innescata da una varieta di malattie sottostanti, e tutte
queste causano scolo nasale e starnuti (2). La valuta-
zione istopatologica pud sostenere una diagnosi di
causa allergica sottostante se sono identificati alcuni
infiltrati cellulari (ad esempio, linfoplasmocellulari). La
malattia dentale pud anche essere considerata infiam-
matoria, o infettiva in alcuni casi.

¢ Neoplasia. La neoplasia nasale pud causare starnuti,
e la diagnosi definitiva richiede un esame istopatolo-
gico per determinare il tipo di tessuto (Figura 2).

M Eta e stile di vita: considerazioni
specifiche

| gattini e i gatti giovani sono molto inclini alle infezioni delle
vie respiratorie superiori, specialmente se vivono in gattile
o in piccoli gruppi. Le infezioni virali si diffondono facil-
mente da gatto a gatto, e anche tramite materiali inanimati
contaminati maneggiati da chi si prende cura degli animali.
Altre cause molto meno comuni degli starnuti negli animali
giovani includono i polipi nasofaringei (Figura 3), la stenosi
nasofaringea, un corpo estraneo e, raramente, 'arco aor-
tico destro persistente (con accumulo di fluido nell’esofago
e reflusso nasale secondario).
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| gatti che vivono principalmente o solamente all’aperto
sono pit inclini a traumi e corpi estranei. Nota: i gatti che
escono all’aperto ma non sono membri di una colonia di
randagi, spesso non sviluppano alcuna infezione respira-
toria poiché sono molto solitari e raramente sono esposti
ad altri gatti.

| gatti di mezza eta e anziani hanno maggiori probabilita
di essere colpiti da malattie neoplastiche e questa dia-
gnosi puod essere sospettata nei gatti di eta compatibile,
anche se non hanno un’anamnesi precedente di malattia
nasale e delle vie aeree. Molti gatti con rinite cronica
hanno un’anamnesi di risposta apparentemente favore-
vole agli antibiotici.

I Diagnostica

L'Autore e generalmente molto piu entusiasta nel consi-
gliare un’indagine diagnostica completa in un gatto an-
Ziano con nuovo esordio dei segni. Sono disponibili nume-
rose alternative diagnostiche per indagare il caso di un
gatto che starnutisce e la scelta dei test deve basarsi sulla
valutazione del paziente e sulla volonta del proprietario (3).

¢ Nella valutazione dei gatti malati si eseguono spesso i test
di laboratorio di routine, con esame emocromocitome-
trico completo/profilo chimico e analisi delle urine. Seb-
bene utili a fini di screening generale, € raro che i test di

Figura 2. Questo gatto aveva un’anamnesi di starnuti
della durata di quattro settimane e non aveva risposto
alla terapia antibiotica. La biopsia ha documentato
successivamente un linfoma.
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laboratorio di routine siano veramente utili per identificare
una causa per gli starnuti. Se & prevista I'anestesia gene-
rale, lo screening di laboratorio preanestetico & utile per
stabilire la funzione organica normale. | test per il virus
della leucemia felina (FelV) e il virus dellimmunodefi-
cienza felina (FIV) sono utili nei gatti in cui non sia stata
precedentemente dimostrata la negativita per i retrovirus.
FelV, in particolare, pud predisporre il paziente al linfoma,
e qualsiasi tipo di immunosoppressione pud aumentare
la probabilita di un’infezione da Cryptococcus.

La diagnostica di laboratorio avanzata, e in particolare la
PCR, puo essere utile. La PCR si € evoluta in un metodo
estremamente utile per identificare i microrganismi infet-
tivi sottostanti, in particolare le infezioni virali (4). La PCR
funziona tipicamente individuando una specifica se-
quenza di DNA, e pu0 essere utile per dimostrare la pre-
senza di un dato patogeno. Un risultato PCR positivo
conferma che nel campione inviato era presente quel
microrganismo, ma un test negativo non esclude neces-
sariamente l'infezione, e una PCR positiva per un mi-
crorganismo non associato alla malattia clinica ha signi-
ficato incerto. Se si sta indagando un focolaio di starnuti
in una popolazione felina multipla, si deve considerare la
possibile esistenza dei portatori asintomatici; tali gatti
possono risultare positivi alla PCR, e in questo caso I'ap-
proccio dipende dall’agente isolato. Per i gatti che star-
nutiscono attivamente, risultati PCR positivi per i patogeni
delle vie respiratorie superiori devono essere considerati
significativi. Come notato in precedenza, le colture aero-
bie da scolo nasale non vanno usate per la diagnosi;
infatti, esse producono quasi sempre una crescita bat-
terica positiva, ma questa riflette semplicemente la co-
lonizzazione secondaria dei condotti nasali e non il pa-
togeno effettivo.

Per la valutazione della malattia nasale si usano spesso
radiografie del cranio; tuttavia, date le piccole dimen-
sioni del cranio del gatto e la sovrapposizione delle nu-
merose strutture corporee, queste radiografie pos-
sono essere difficili da interpretare, soprattutto se le
eventuali lesioni dei tessuti molli sono limitate. Anche la
radiografia dentale, dove disponibile, pud essere utile
per valutare la cavita nasale.

Le tecniche di imaging avanzate come ad esempio la
tomografia computerizzata (TC) o la risonanza magne-
tica (RM) sono sempre piu disponibili per il veterinario,
con la possibilita di rinviare il caso a centri universitari
e grandi ospedali specialistici. La cavita nasale pud
essere indagata sia con la TC che la RM, e le immagini
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Figura 3. Questo polipo nasofaringeo € stato rimosso da un
giovane gattino che mostrava segni clinici tra cui starnuti,
conati di vomito e stertore.

ottenute con queste tecniche superano di gran lunga il
dettaglio che puo essere raggiunto con una radiografia
semplice (Figura 4).

e La rinoscopia pud essere utile quando siindaga il caso di
un gatto che starnutisce, ma il limite dato dalle dimen-
sioni dell’animale la rende forse meno utile rispetto ai
cani piu grandi. La cavita nasale puo essere valutata con
un approccio nasale retroflesso (dall’orofaringe caudale)
0 un approccio rostrale (5); con questa tecnica ci si deve
aspettare un certo grado di emorragia. Se non dispon-
gono di un rinoscopio, alcuni veterinari impiegano un
cono da otoscopio per ispezionare la regione rostrale del
naso, mentre un uNCIiNO per ovaie e uno specchio den-
tale possono essere utili per valutare I'aspetto caudale
della cavita nasale.

La valutazione istopatologica del materiale bioptico e
molto utile per identificare la patologia sottostante e pud
essere vantaggiosa per impostare un piano di tratta-
mento. La biopsia deve essere sempre eseguita in ane-
stesia generale, e la faringe orale zaffata con garza per
raccogliere i fluidi o i campioni di tessuto. Il prelievo biop-
tico pud essere effettuato in vari modi: tramite rinoscopia
se si vede una lesione occupante spazio, o alla cieca
usando pinze da biopsia (sia quelle progettate per proce-
dure endoscopiche, sia strumenti piu grossi). Se non
sono disponibili pinze idonee, si puo inserire nella cavita

© Elizabeth Rozanski

Figura 4. Immagine TC del gatto mostrato in Figura 2,
che documenta una lesione occupante spazio.

nasale un catetere EV di grosso calibro (14-16 G) (senza
mandrino); quindi, si iniettano attraverso il catetere 10-
20 ml di soluzione fisiologica in direzione rostrale-caudale,
raccogliendo gli eventuali campioni bioptici dalla garza
preposizionata nella faringe. Se si esegue una biopsia
alla cieca, si deve prestare attenzione a non penetrare la
lamina cribrosa ed eseguire inavvertitamente una bio-
psia del cervello.

Nei gatti con malattia nasale cronica si pud eseguire una
rinotomia per ridurre di volume una massa nasale, otte-
nere biopsie profonde, o cercare un eventuale corpo
estraneo nasale. Fortunatamente, questa procedura in-
vasiva & raramente necessaria e I’Autore la esegue di
rado per la valutazione degli starnuti. Come strumento te-
rapeutico & difficile che sia curativa; la rinite cronica tende
ad essere persistente e nell’esperienza dell’Autore la rino-
tomia ha raramente successo.

Terapia
Per i segni delle vie respiratorie superiori si prescrivono
spesso degli antimicrobici, ma & consigliabile usarli con
giudizio; nei gatti con malattia prevalentemente virale, gli
antibiotici non sono indicati. Tuttavia, dopo un’infezione
virale si ha spesso un’infezione batterica secondaria, e gli
antibiotici possono essere vantaggiosi nei gatti con malattia
sistemica. Gli antibiotici piu ampiamente disponibili miglio-
rano i segni clinici, anche se tale miglioramento avverrebbe
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probabilmente anche senza terapia. Azitromicina, doxici-
clina, amoxicillina-clavulanato, e fluorochinoloni sono
tutte scelte ragionevoli, insieme alla terapia di supporto
standard (6,7). Gli antibiotici producono spesso un appa-
rente miglioramento a breve termine dei segni clinici nei
gatti con rinite cronica; ai proprietari bisogna spiegare
che questo € dovuto al trattamento dell’'infezione secon-
daria, e che a causa dei danni permanenti o della distru-
zione dei turbinati un antibiotico “piti potente” non avrebbe
comunque effetto curativo.

Gli agenti antivirali come ad esempio famciclovir (62,5-
125 mg per gatto una o due volte al giorno) possono
essere utili per ridurre la durata dei segni clinici nei gatti
affetti ma vengono raramente utilizzati perché il miglio-
ramento & solitamente rapido, anche senza ricorre a
tali farmaci. Un recente studio sull’'uso di una singola
dose orale di famciclovir somministrata ai gatti al mo-
mento dell’ingresso in gattile non ha mostrato alcun
beneficio nel prevenire il focolaio di malattia (8).

Nei gatti che la tollerano si puo effettuare una terapia
locale utilizzando gocce intranasali di soluzione salina o
soluzione salina ipertonica per contribuire a sciogliere il
muco. Inoltre, puo essere utile una terapia topica con
antibiotici (ad esempio, ciprofloxacina gocce) o agenti
antinfiammatori (ad esempio, desametazone gocce).
Nei casi in cui si prevede che il gatto sara anestetizzato
per una valutazione diagnostica, pud essere utile un’ir-
rigazione nasale con soluzione salina per contribuire a
rimuovere il muco e i detriti e cid pud provocare un mi-
glioramento a breve termine.

Gli agenti antinfiammatori sistemici sono probabilmente
utili. Il trattamento con glucocorticoidi pud essere utile
per ridurre I'infiammazione in alcuni gatti, mentre altri
hanno apparentemente un miglioramento piu significa-
tivo quando sono trattati con farmaci antinfiammatori
non steroidei (FANS). Si consiglia tuttavia di seguire le
raccomandazioni del fabbricante quando si considera
I'uso a lungo termine dei FANS nei gatti.

Sono anche disponibili terapie alternative che puo va-
lere la pena di considerare. Queste includono I'umidifi-
cazione dell’ambiente (ad esempio, mettendo il gatto in
una stanza da bagno con la doccia calda aperta, o uti-
lizzando un umidificatore) per favorire il drenaggio delle
secrezioni, o I'uso di N-acetilcisteina (70-100 mg/kg
PO ogni 12-24 ore) per contribuire a diluire il muco na-
sale. Gli integratori a base di olio di pesce aggiunti alla
dieta possono ridurre I'inflammazione dei tessuti nasali.
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Un piccolo studio pilota ha mostrato che 'immunotera-
pia € utile nel ridurre gli starnuti nei gatti anziani con ri-
nite cronica (9).

e | gatti con neoplasia nasale possono richiedere una tera-
pia oncologica, ed & possibile che gli animali rispondano
bene alla terapia, aimeno nel breve termine. Il trattamento
radioterapico puo essere utile sia per i carcinomi che per
i linfomi; inoltre, la chemioterapia € stata usata con suc-
cesso anche in alcuni gatti con linfoma nasale, per cui
potrebbe valere la pena di considerarla in questi casi (10).

B Ulteriori commenti

* Anestesia

Quasi tutte le procedure diagnostiche che coinvolgono il
naso comportano 'uso dell’anestesia generale, e qualsiasi
protocollo anestetico di uso comune € solitamente accetta-
bile per un gatto che starnutisce. Tuttavia, I'orofaringe cau-
dale & molto sensibile in questa specie e ogni esame puo
provocare tosse e conati di vomito. Come accennato in
precedenza, i gatti devono essere intubati se occorre ese-
guire una biopsia o un’irrigazione, ed & importante ricordare
che ogni garza collocata nella faringe orale deve essere ri-
mossa prima del risveglio. | gatti devono essere sempre
monitorati molto attentamente durante il risveglio.

* Prevenzione

Le strategie per prevenire gli starnuti nei gatti dipendono
dall’eziologia. Come & owvio, sono ampiamente disponibili
vaccinazioni per la protezione contro herpesvirus e calici-
virus; € interessante notare che un recente studio (11) ha
mostrato che la vaccinazione intranasale contro alcuni
agenti virali era efficace anche per ridurre i segni causati
dall'infezione batterica. L'introduzione di un nuovo gatto o
gattino in un ambiente domestico gia popolato da gatti
deve essere effettuata con cautela (12), ed e sicuramente
consigliabile un adeguato periodo di quarantena per ogni
NUOVO arrivo.

In termini piu generali, tenere i gatti in appartamento pud
aiutare a prevenire I'esposizione ai corpi estranei, ed € sem-
pre necessario fornire cure odontoiatriche appropriate. In
genere, I’Autore incoraggia i proprietari a non fumare in pre-
senza dei gatti. Non ci sarebbe bisogno di dirlo, ma la ma-
lattia neoplastica ¢ difficile da prevenire.

e Raccomandazioni dietetiche

Nella maggior parte dei casi di starnuti non sono necessarie
modifiche dietetiche, anche se i gatti riluttanti a mangiare a
causa di un’infezione delle vie respiratorie superiori pos-
sono trarre beneficio da una dieta di recupero appetibile.



Nei gatti con tumori nasali o altre condizioni che possono
provocare un’anoressia piu a lungo termine, € possibile in-
serire un sondino di alimentazione esofageo (vedere la se-
zione “Guida rapida per...”) e somministrare una dieta di
recupero idonea. Nei gatti con sospetta allergia, puo essere
prudente considerare una dieta ipoallergenica.

e Altre considerazioni

- | gatti di mezza eta e anziani non sono quasi affetti da
polipi nasofaringei. | polipi sono quasi esclusivamente una
malattia dei gatti giovani.

- La rinite cronica € molto frustrante e, sebbene si abbia
facilmente un miglioramento, la malattia € quasi sempre
cronica. | proprietari devono essere preparati al fatto che
€ improbabile ottenere una cura permanente.

- Alcuni gatti con malattia delle vie aeree superiori hanno
una malattia delle vie aeree inferiori 0 “asma” concomi-
tante. Nei gatti con starnuti cronici e tosse occorre consi-
derare una malattia delle vie aeree inferiori € non si deve
pensare che la tosse rappresenti semplicemente il goc-
ciolamento retronasale.

Riferimenti

B Riassunto

Gli starnuti sono un comune disturbo alla presentazione
nei gatti. Nei gatti giovani che non presentano altre patolo-
gie e mostrano un esordio acuto, & piu probabile un’eziolo-
gia infettiva che si risolve da sola, indipendentemente dal
fatto che venga adottata o meno una terapia. La presenza
di corpi estranei, seppure raramente, € certamente possi-
bile, soprattutto nei gatti con accesso all’esterno che mo-
strano un esordio improvviso dei segni e, in particolare, in
quelli che non hanno febbre. Nei gattini con malattia siste-
mica, si raccomandano terapie di supporto accurate e an-
tibiotici. Nei gatti anziani, o nei gatti con esordio acuto degli
starnuti, sono giustificati ulteriori test diagnostici da sce-
gliere in base alla valutazione del paziente e la volonta del
proprietario. Se & possibile effettuarle, le indagini che por-
tano piu faciimente a una diagnosi sono la TC, la biopsia e
la rinoscopia. La PCR pud essere utile per confermare
un’infezione cronica o quando si devono trattare molti gatti
allo stesso tempo. La rinite cronica € una condizione me-
dica a lungo termine ed e improbabile che sia curabile;
puo essere tuttavia trattata con diverse terapie palliative.
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B Introduzione

Ascite € un termine usato per descrivere I'accumulo di
fluido libero nella cavita peritoneale. In base a conte cel-
lulari, proteine totali, peso specifico e contenuto cellulare,
il fluido pud essere classificato come trasudato (puro o
modificato) o come essudato (Tabella 1). In definitiva,
questa classificazione puo essere utile per identificare
I'eziologia dell’ascite e impostare un trattamento ade-
guato. | versamenti chilosi o pseudochilosi, emorragici,
biliari, neoplastici, e I'uroaddome sono essudati speci-
fici che molti veterinari preferiscono considerare diversi
dall’ascite vera e propria (1).

I PUNTI CHIAVE

e ’'ascite puo essere classificata come

uno fra numerosi tipi di fluidi, piu spesso
costituiti da trasudati puri o modificati o

da essudati. Questa classificazione aiuta a
restringere un elenco di diagnosi differenziali

molto ampio in base all’eziologia primaria.

Per essere certi della classificazione,
occorre prelevare e analizzare il fluido
ascitico, ma questo fornisce raramente
una diagnosi definitiva, senza un’ulteriore
valutazione diagnostica completa.

Insufficienza cardiaca congestizia,
neoplasia, peritonite infettiva felina e
malattia epatica sono tra le cause piu
comuni di ascite nei gatti.

L’addominocentesi terapeutica puo
essere un’alternativa vantaggiosa per
alleviare il disagio in molti casi di ascite.
Si raccomanda un trattamento specifico
per la causa primaria.
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I Fisiopatologia

Il fluido pud accumularsi nella cavita peritoneale attraverso

diversi meccanismi. Questi includono:

1) Aumento della pressione idrostatica nella vascolarizza-
zione (come in caso di insufficienza cardiaca congestizia
destra o ipertensione portale)

2) Diminuzione della pressione osmotica colloidale (come
in caso di ipoproteinemia secondaria a malassorbimento
intestinale, insufficienza epatica o malattie proteinodi-
sperdenti)

3) Aumento della permeabilita vascolare (come in caso di
vasculite o condizioni infiammatorie)

4) Rottura di un viscere, un vaso 0 una massa, o coagulopatia

5) Ostruzione/rottura di un vaso linfatico o malattia linfo-
proliferativa (2)

Sebbene il carattere del fluido possa dare un’idea della fonte
del versamento, prima ancora di prelevare un campione di
fluido sono essenziali un’anamnesi completa e I'esame
obiettivo per contribuire a differenziare queste possibilita.

B Anamnesi

Il proprietario di un gatto con ascite pud lamentare come
disturbo principale la distensione addominale o i segni cli-
nici comunemente associati all’ascite. Questi includono le-
targia, diminuzione dell’appetito, o tachipnea (quest’ultimo
segno dovuto all’aumento del volume addominale che
esercita una pressione sul diaframma). Il veterinario deve
ottenere un’anamnesi medica completa, comprese le even-
tuali condizioni od operazioni passate o correnti, e tutti i
medicinali assunti. Un’anamnesi di ostruzione uretrale puo
indirizzare verso I'uroaddome. Una cardiopatia documen-
tata o sospetta (cioé anamnesi di soffio o di aritmia) po-
trebbe generare un sospetto di insufficienza cardiaca con-
gestizia destra. Il veterinario deve inoltre accertare se il
gatto ha subito di recente un trauma, che farebbe nascere
un sospetto di rottura viscerale o di emoaddome. Le infor-
mazioni sull’origine del gatto, sul suo ambiente normale e



Tabella 1. Caratteristiche dei vari versamenti addominali.

Trasudato Trasudato Versamento Ve!'samento
i Essudato . chiloso e
puro modificato emorragico .
pseudochiloso
. . | Trasparente Bianco
Aspetto y:?ntc(gg ;jeoé o torbido; Da fortemente “latte” o
macroscopico da paglierino | Torbido; colore variabile sieroematico a rosso leggermente
L leggermente ;
(variabile) a macchiato sangue rosato,
colorato .
di sangue opaco
Conta cellulare 1.000-20.000
nucleata <1.000 1.000-10.000 | >5.000 (a seconda 250-20.000
(cellule/pl) della conta periferica)
Proteine totali
(g/dl) <2,5 2,5-5,0 >3,0 3,5-7,5 2,5-6,0
Peso specifico  <1,015 >1,015 >1,025 >1,025 >1,025
A seconda della causa, Eritrociti, neutrofili,
Spesso predominano neutrofili cellule mesoteliali,
Cellule L . L . -
poche mesoteliali (degenerati nei versamenti macrofagi; piastrine, Linfociti
- cellule L settici) e macrofagi. | verosimilmente in maturi;
Caratteristiche . macrofagi, . Lo . . -
. presenti; . i versamenti settici includono numero inferiore possibili
cellulari . eritrociti, . . A N -
macrofagi, neutrofili anche batteri intracellulari. Nei | rispetto allo striscio di | neutrofili,
cellule . e versamenti biliari si possono sangue periferico; macrofagi
o linfociti . e .
mesoteliali osservare cristalli di bilirubina. | cellule neoplastiche

Cellule neoplastiche (variabili)

sulla possibile esposizione ad altri animali, possono aumen-
tare il sospetto per un patogeno infettivo primario come ad
esempio la peritonite infettiva felina (FIP). Questo virus ha
una predilezione per i gatti giovani (<3 anni), molti dei quali
vivono in ambienti affollati o stressanti 0 hanno un’ana-
mnesi di febbre mai risolta dagli antibiotici (3).

B Esame obiettivo

’esame obiettivo di un gatto con ascite rivela spesso (ma
non sempre) una distensione addominale (Figura 1), ma
volumi limitati potrebbero non distendere la parete addomi-
nale. L'ascite puo essere difficile da differenziare con cer-
tezza da altre cause di distensione addominale in base al
solo esame obiettivo, poiché I'organomegalia (tra cui la di-
latazione della vescica urinaria), gli effetti massa, la gravi-
danza e I'obesita possono produrre lo stesso aspetto. La
presenza di ascite pud permettere di percepire un’onda
fluida palpabile; questo segno si accerta mettendo li palmo
della mano contro un lato della parete addominale, mentre
Ialtra mano picchietta delicatamente il fianco opposto per
stimolare il movimento del fluido (3).

ROYA

(variabili)

[’esame obiettivo pud far emergere una serie di altri riscontri
che possono contribuire a dirigere il sospetto del veterinario
verso I'eziologia primaria. Particolare attenzione deve essere
prestata alla possibile presenza di ittero (sclera, mucose, o
cute di colore giallo) che indica un’epatopatia o0 una coagu-
lopatia. ’edema sottocutaneo puo significare ipoproteine-
mia. La linfoadenopatia periferica pud indicare un linfoma o
agenti infettivi. Un’evidenza di cardiopatia pud includere se-
gni auscultabili come soffio cardiaco, aritmia, o tono di ga-
loppo, anche se & importante ricordare che la mancanza di
tali riscontri non esclude la cardiopatia. La distensione e/o0
pulsazione della vena giugulare (Figura 2) suggerisce una
pressione venosa centrale elevata secondaria a insufficienza
cardiaca congestizia destra. La mancanza di movimento
d’aria auscultabile in alcuni o tutti i campi polmonari sugge-
risce generalmente un versamento pleurico concomitante,
che potrebbe essere causato da neoplasia, ipoproteinemia,
insufficienza cardiaca congestizia, o linfoma. Un’epatome-
galia palpabile pud essere secondaria a insufficienza car-
diaca congestizia destra o patologia epatica primaria (co-
langioepatite 0 malattia infiltrativa/neoplastica).

0%,
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Figura 1. Un gatto con distensione addominale secondaria
ad ascite. Al’esame obiettivo con il gatto in stazione
quadrupedale era percepibile un’evidente onda fluida.

I Test diagnostici

L'indagine diagnostica non deve limitarsi all’analisi del fluido
peritoneale € alla citologia, sebbene questo sia spesso uno
dei test piu efficaci per restringere la lista delle diagnosi dif-
ferenziali; per questa ragione, & quasi sempre il primo test
diagnostico effettuato. Per ottenere un campione di fluido
peritoneale pud essere utile 'addominocentesi. Questa
procedura deve essere eseguita nel modo pit asettico pos-
sibile. | gatti possono essere contenuti in decubito laterale,
sternale, o dorsale, a seconda di quale lato sia ritenuto piu
utile per limitare il movimento e consentire il prelievo atrau-
matico del campione di fluido. Si deve rasare una piccola
quantita di peli in sede ventrale (spesso appena ventral-
mente alla linea mediana per un gatto in decubito laterale).

Idealmente, si usa una guida ecografica per identificare una
tasca di fluido anecoico. In mancanza di un ecografo, si
consiglia di contenere il gatto in decubito laterale e acce-
dere a un’area larga circa 2,5 cm posta ventralmente e
caudalmente al’ombelico. La cute deve essere strofinata
delicatamente con un detergente a base di clorexidina o
agenti simili, e disinfettata con alcool isopropilico. Con o
senza guida ecografica, si introduce un ago a farfalla o un
ago-cannula da 22-25 G direttamente attraverso la parete

IL GATTO CON ASCITE
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Figura 2. Distensione della vena giugulare sinistra in un
gatto con insufficienza cardiaca congestizia destra.

addominale nella cavita peritoneale, quindi si applica una
leggera aspirazione con la siringa collegata (Figura 3). ||
campione sterile deve essere conservato per le analisi di
laboratorio in provette con EDTA e in altre senza anticoagu-
lante. Idealmente, I'addominocentesi terapeutica (estra-
zione di un grande volume di fluido ascitico) non va ese-
guita prima di aver identificato I'eziologia, poiché pud
essere controproducente, in alcuni casi. L'unica eccezione
& un gatto con tachipnea marcata o altri disturbi dove I'ad-
dominocentesi pud mettere il paziente in migliori condizioni
e renderlo piu stabile.

Analisi e citologia del fluido

I campione deve essere analizzato per le conte cellulari to-
tali e nucleate, le proteine totali, il peso specifico, € la valu-
tazione microscopica dei componenti cellulari (Figura 4).
Come indicato nella Tabella 1, descrivere 'ascite come tra-
sudato puro o modificato, come essudato o come uno dei
numerosi fluidi essudativi non settici, pud essere estrema-
mente utile per determinare la causa dell’ascite. | trasudati
puri sono pill spesso associati all’ipoproteinemia (seconda-
ria a insufficienza epatica, colangioepatite cronica, colangite
linfocitica, nefropatia) o al’aumento della pressione idrosta-
tica (insufficienza cardiaca congestizia destra) (4). | valori
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Figura 3. La guida ecografica puo essere utile per ottenere
un campione di fluido da un gatto con ascite. In questo
caso, il fluido nella siringa & chiaramente giallo ed ¢ stato
classificato come un essudato.

della conta cellulare e delle proteine totali possono coinci-
dere con quelli dei trasudati modificati, perché I'ascite cro-
nica puo infiammare il rivestimento mesoteliale del peritoneo
e aumentare le conte cellulari (2). Questo crea una “sovrap-
posizione” con le cause dei trasudati puri e modificati, ed & |l
motivo per cui sono utili test diagnostici aggiuntivi (descritti
di seguito).

| trasudati modificati sono il riscontro piu frequente nei
gatti con ascite, e le cause piu comuni includono insuffi-
cienza cardiaca congestizia, neoplasia, ed epatopatia (4).
Per quanto riguarda I'epatopatia, la colangioepatite linfo-
citica produce piu facilmente un trasudato puro, mentre
I'ipertensione portale e la cirrosi hanno maggiori probabi-
lita di causare piu verosimilmente trasudati modificati poi-
ché aumentano la pressione idrostatica (2).

| fluidi essudativi possono essere settici 0 asettici, ed even-
tuali risultati positivi della coltura batterica confermano la
presenza di un essudato settico. Tali casi meritano un trat-
tamento immediato, ma poiché la coltura puo dare risultati
dopo parecchi giorni, la citologia del fluido dev’essere valu-
tata in sede subito dopo il prelievo. Dal punto di vista citolo-
gico, gli essudati settici sono caratterizzati da neutrofili
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degenerativi e batteri intracellulari, nonché da eventuali ma-
teriali estranei. Questi versamenti possono essere secon-
dari a FIP, trauma, rottura di visceri gastrointestinali, 0 asso-
ciati ad altre cause di peritonite. Gli essudati non settici, al
contrario, hanno conte cellulari maggiori rispetto ai trasudati
puri o modificati, ma non contengono i neutrofili degenerati
0 i batteri di un essudato settico. Le cause degli essudati
non settici includono FIP, colangite, pancreatite, rottura
delle vie urinarie o biliari, o neoplasia. Il versamento secon-
dario a rottura biliare include spesso cristalli biliari visibili.

Molti veterinari sono tentati di emettere una diagnosi di
versamenti chilosi se il fluido ascitico ha un aspetto opaco
e lattiginoso, ma la vera classificazione di chilo dipende dal
confronto tra i livelli di trigliceridi e colesterolo del fluido e le
concentrazioni sieriche concomitanti. Nei versamenti chi-
losi, la concentrazione di trigliceridi del versamento € mag-
giore, mentre la concentrazione di colesterolo € inferiore
rispetto alle concentrazioni sieriche. | versamenti chilosi
contengono per lo piu piccoli linfociti maturi. Alcuni veteri-
nari riconoscono anche i versamenti pseudochilosi che
hanno aspetto macroscopico simile, ma concentrazioni
maggiori di colesterolo e inferiori di trigliceridi rispetto al
siero (1). Il versamento chiloso puo essere causato da lin-
foma, linfangectasia, insufficienza cardiaca congestizia, o
cirrosi, ma pud anche avere natura idiopatica.

Il versamento emorragico nel gatto puo essere secondario
a traumi, coagulopatia, rottura di un vaso o di una massa, o
intervento chirurgico recente. In confronto ai cani, i gatti
hanno maggiori probabilita di avere la rottura di una massa

Figura 4. Versamento addominale, ingrandimento
100X. Si noti I'elevata quantita di neutrofili. Sono inoltre
presenti batteri intracellulari per i quali € necessario un
ingrandimento maggiore.

-
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che interessa il fegato, piuttosto che la milza (5). In questi casi,
il fluido aspirato durante I'addominocentesi appare simile al
sangue Vivo e, in genere, I'ematocrito e la concentrazione di
solidi totali corrispondono ai valori del sangue periferico.

’accumulo di urina nell’addome pud produrre un trasudato
puro o modificato, oppure un essudato, accompagnato da
conte cellulari crescenti nei casi che inducono infiamma-
zione. Lidentificazione definitiva dell’uroaddome richiede
che il versamento abbia una concentrazione di creatinina
superiore al doppio di quella del sangue periferico (6). Se la
concentrazione di creatinina nel versamento € una o due
volte superiore rispetto a quella del sangue periferico, & sug-
gestiva (ma non conclusiva) di uroaddome. Analogamente,
una concentrazione di potassio nel versamento, superiore a
quella del sangue periferico € suggestiva, ma non conclu-
siva, di uroaddome (6).

Altri test

Oltre all’analisi del fluido addominale e alla citologia, i se-
guenti test diagnostici possono svolgere un ruolo impor-
tante nella valutazione e nel trattamento dei gatti con ascite.

Esame emocromocitometrico completo: I'esame emo-
cromocitometrico (inclusa la conta reticolocitaria, se indi-
cata) serve a stabilire se sia presente una perdita ematica
acuta o un’anemia secondaria a malattia cronica. La neu-
trofilia o un leucogramma da stress (neutrofilia matura, linfo-
penia, con o senza deviazioni nella conta monocitaria) pud
far sorgere il sospetto di una malattia infettiva o infiammato-
ria, particolarmente la FIP. L'esame di uno striscio di sangue
puo essere inoltre utile per identificare neutrofili a banda,
alterazioni tossiche, 0 uno spostamento a sinistra che po-
trebbe indicare una risposta infiammatoria acuta o stabile.

Profilo biochimico sierico: i livelli delle proteine totali sie-
riche devono essere valutati con cautela. L'aumento delle
proteine totali (in particolare, iperglobulinemia) puo indicare
un agente infettivo, come ad esempio la FIP, mentre la ri-
duzione delle proteine totali pud derivare da insufficienza
epatica, enteropatia proteinodisperdente, nefropatia, o
neoplasia. La malattia epatica pud essere ulteriormente
preannunciata dall’aumento degli enzimi epatici (AST, ALT
e GGT) che, se presente, giustifica la valutazione dei tempi
di coagulazione, poiché le proteine coagulanti sono pro-
dotte nel fegato e possono talvolta contribuire all’ascite.
Azotemia e/o iperkaliemia possono far sorgere un so-
spetto di nefropatia o uroaddome.

Test delle urine: 'analisi delle urine pud rivelare livelli
proteici elevati che potrebbero implicare una nefropatia
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Figura 5. Radiografia laterale di un gatto che mostra la
perdita di dettaglio della sierosa nella cavita addominale.
Non sono apprezzabili segni di versamento pleurico,
cardiomegalia o epatomegalia evidente.

proteinodisperdente come causa dell’'ipoproteinemia. Le
proteine urinarie vanno quantificate calcolando il rapporto
proteine urinarie/creatinina, a condizione che I'urocoltura
sia negativa.

Imaging addominale: in base ai risultati dei test emato-
logici iniziali, 'imaging addominale puo fornire altre infor-
mazioni specifiche sull’eziologia. Le radiografie non sono
particolarmente sensibili né specifiche per individuare la
presenza, il volume, o la causa dell’ascite (poiché i piccoli
volumi potrebbero sfuggire del tutto all'identificazione); al
contrario, i grandi volumi si manifestano spesso con una
perdita aspecifica e macroscopica di dettaglio della sie-
rosa (Figura 5). Le radiografie possono descrivere I'epa-
tomegalia (che puo essere secondaria a insufficienza car-
diaca congestizia destra o epatopatia primaria), mentre i
fegati cirrotici possono apparire piccoli. L'aspetto classi-
camente descritto a “vetro smerigliato” dei visceri addo-
minali puo indicare una peritonite. Gli studi radiografici
avanzati che comportano I'uso di mezzi di contrasto pos-
sono essere utili per valutare I'integrita della vescica uri-
naria, dell’uretra o dei vasi linfatici.

L'ecografia, che € piu utile della radiografia, consente un
imaging addominale piu specifico. Gli ultrasuoni possono
permettere di identificare con certezza un accumulo di fluido
(che appare spesso come anecoico, ma puo essere par-
zialmente “maculato” se la cellularita del fluido aumenta),
consentono di stimare in modo soggettivo la gravita/il
volume dell’ascite, e contribuiscono a valutare le possibili
eziologie. Un’epatopatia primaria puo riflettersi in anomalie
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Figura 6. Proiezione ecocardiografica sull’asse lungo
parasternale destro che mostra la grave dilatazione dell’atrio
destro e del ventricolo destro secondaria a displasia della
valvola tricuspide.

nelle dimensioni o nell’ecotessitura epatica, o essere rive-
lata da una massa epatica o da ostruzione biliare. La di-
stensione della vena giugulare e fortemente suggestiva di
pressioni venose centrali elevate, secondarie a insufficienza
cardiaca congestizia destra. | linfonodi intra-addominali
possono essere osservati € misurati alla ricerca di un’evi-
denza di linfoma o di ostruzione linfatica. E possibile valu-
tare l'integrita delle vie urinarie e, in particolare, analizzare
I’aspetto dei reni alla ricerca di eventuali alterazioni nell’eco-
tessitura che potrebbero indicare una glomerulopatia se-
condaria a proteinuria.

Ecocardiografia: I'ecocardiografia viene eseguita quando
il guadro clinico e la diagnostica suggeriscono come causa
di ascite I'insufficienza cardiaca congestizia destra o, meno
spesso, il versamento pericardico. Nei gatti, le malattie piu
comuni che colpiscono il lato destro del cuore e sono causa
di insufficienza cardiaca congestizia includono la cardio-
miopatia restrittiva, la displasia della valvola tricuspide, o la
cardiomiopatia ventricolare destra aritmogena (Figura 6). |l
versamento pericardico che causa tamponamento car-
diaco € raro nei gatti. La cardiomiopatia ipertrofica colpisce
piu faciimente il lato sinistro del cuore; la prevalenza della
cardiomiopatia dilatativa & invece drasticamente diminuita
da quando gli alimenti commerciali per gatti sono stati inte-
grati con la taurina. Attualmente, entrambe queste forme di
cardiomiopatia causano raramente ascite nei gatti.

Altri test diagnostici: la FIP & una diagnosi differenziale
importante nei gatti con ascite, ma pud essere una sfida
diagnostica per i veterinari. La diagnosi definitiva richiede la
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colorazione in immunofluorescenza o immunoistochimica
di RNA virale o delle proteine contenute nei macrofagi del
tessuto o del fluido affetto. | numerosi riscontri di laborato-
rio che suggeriscono una probabilita elevata di FIP inclu-
dono: leucocitosi (neutrofilia e linfopenia), iperproteinemia
sierica con concentrazioni relativamente alte di globulina e
basse di aloumina, iperbilirubinemia e iperbilirubinuria e,
talvolta, anemia non rigenerativa (7,8). Il fluido peritoneale
ottenuto dai gatti con la forma “umida” o effusiva di FIP ha
un contenuto di proteine totali caratteristicamente alto per
un essudato (maggiore di 3,5 g/dl), e le globuline possono
rappresentare oltre il 50% di queste proteine (9).

| titoli anticorpali sierici per il coronavirus felino causale, un
patogeno comune e onnipresente tra i gatti, sono sensibili
ma poco precisi poiché solo il 10% circa dei gatti esposti
al virus progredisce verso la FIP clinica (10). Inoltre, un test
anticorpale negativo non esclude la FIP.

E stato segnalato che la prova di Rivalta ha una sensibilita
del 91%, una specificita del 66%, un valore predittivo posi-
tivo del 58% e un valore predittivo negativo del 93% per la
diagnosi di FIP (11). La prova comporta I'aggiunta di una
goccia di fluido ascitico a una soluzione di acido acetico e
la ricerca nella miscela di eventuale materiale lanuginoso
bianco (prodotto da concentrazioni elevate di proteine e
mediatori infiammatori).

Se disponibile, un test di reazione a catena della polimerasi
(PCR) convenzionale consente di identificare il virus nel san-
gue, ma non distingue i gatti esposti da quelli affetti dalla
FIP. E stato sviluppato un nuovo test basato sulla PCR per il
rilevamento del virus mutato, ma sebbene i risultati prelimi-
nari siano promettenti, il valore clinico di questo test deve
essere ancora completamente chiarito (12).

Trattamento
Il trattamento per 'ascite nei gatti dipende interamente
dalla causa identificata. In generale, I'addominocentesi te-
rapeutica puo essere utile se migliora il comfort del pa-
ziente. Per quanto riguarda il metodo di prelievo diagno-
stico, i gatti da sottoporre a questa procedura vanno
contenuti in decubito laterale, sternale o dorsale, con la
sede di ingresso nel’addome preparata asetticamente.
L’ingresso in addome per via percutanea puo essere otte-
nuto con un ago a farfalla 0 un ago-cannula da 22-25 G,
aspirando con cautela il fluido tramite la siringa collegata.
Per aspirare un grande volume di ascite, I’Autore prefe-
risce un ago-cannula (eventualmente collegato a due linee
di estensione collegate tramite un rubinetto a 3 vie). Cio
consente di estrarre il mandrino mantenendo in sede il solo
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catetere, evitando cosi di lasciare per lunghi periodi un
ago affilato nella cavita addominale.

Nei pazienti con insufficienza cardiaca destra, € importante
ricordare che i diuretici non permettono di mobilitare o
svuotare rapidamente I'ascite; pertanto, bisogna innanzi
tutto affrontare il malessere acuto con I'addominocentesi
terapeutica. Per la gestione cronica, nel tentativo di preve-
nire o ridurre il tasso di recidiva dell’accumulo di fluido, si
deve avviare una terapia diuretica (furosemide 0,5-2 mg/kg
PO ogni 12 ore) e associare un ACE-inibitore (enalapril o
benazepril 0,25-0,5 mg/kg PO ogni 12-24 ore). Idealmente,
prima e dopo I'awio queste terapie, si devono valutare gli
elettroliti sierici e i valori renali, assieme alla pressione arte-
riosa sistemica.

Il linfoma si affronta meglio con una varieta di protocolli che-
mioterapici, tra cui i piu comuni sono quelli basati su COP
(ciclofosfamide, vincristina, prednisolone o prednisone) o su
CHOP (ciclofosfamide, doxorubicina, un alcaloide della
vinca, e prednisolone o prednisone). La recente valutazione
di un protocollo modificato di 25 settimane (che includeva
L-asparaginasi, un alcaloide della vinca, ciclofosfamide, do-
xorubicina, e prednisolone) ha fornito un altro promettente
protocollo per estendere la qualita e la quantita della vita nei
gatti con linfoma (12).

Il trattamento per la colangite o la colangioepatite dipende

dall’eziologia sottostante, ma spesso include antibiotici
(amoxicillina-clavulanato 15 mg/kg PO ogni 12 ore oppure

Riferimenti

IL GATTO CON ASCITE

enrofloxacina 5 mg/kg ogni 24 ore insieme a metronidazolo
7,5 mg/kg ogni 12 ore), epatoprotettivi (S-adenosiimetionina
20 mg/kg PO ogni 24 ore), coleretici (acido ursodesossico-
lico (10-15 mg/kg ogni 12 ore), e vitamina E (10-30 Ul/kg
ogni 24 ore). Gli immunosoppressori (prednisolone 2-4 mg/
kg/die) sono fondamentali nel trattamento della colangite
linfocitica cronica. | pazienti acuti richiedono una terapia di
supporto (fluidi endovenosi, antiemetici, supporto nutrizio-
nale) poiché costituisce un trattamento specifico per le even-
tuali comorbilita (malattia intestinale infiammatoria, pancrea-
tite). Purtroppo, i gatti con ascite e FIP hanno una prognosi
sfavorevole; tuttavia, la terapia a breve termine per migliorare
la qualita di vita include comunemente I'addominocentesi
e/0 la toracocentesi terapeutica, accompagnata dall’uso di
immunosoppressori (desametazone 1 mg/kg ogni 24 ore IP
o EV, seguito da prednisolone 2 mg/kg ogni 24 ore) e/o
farmaci immunomodulanti (interferone alfa umano 30 U/
gatto PO ogni 24 ore). | pazienti acuti richiedono una tera-
pia di supporto (13). | pazienti con versamento settico, uro-
addome, o versamento emorragico richiedono facilmente
la stabilizzazione iniziale e una terapia chirurgica.

B Conclusione

| gatti con ascite alla presentazione giustificano una valuta-
zione diagnostica approfondita per identificare I'eziologia
primaria. Le cause piu comuni di ascite nei gatti includono
insufficienza cardiaca congestizia, neoplasia, epatopatia, e
FIP; i trattamenti e le prognosi per queste condizioni sono
molto diverse, sottolineando ulteriormente I'importanza di
una diagnosi corretta.
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Migliorare I'appetibilita della dieta
nel gatti con nefropatia cronica

! ricerca sull’'appetibilita di Royal Canin.

M Introduzione

LLa nefropatia cronica € una delle malattie piu comuni nei
gatti anziani e colpisce oltre il 30% degli animali con oltre
15 anni di eta (1). Questa condizione & spesso accompa-
gnata da disturbi alimentari ma il mantenimento del peso
corporeo nei gatti con nefropatia cronica & correlato po-
sitivamente con la durata della vita (2). ’appetibilita delle
diete renali € quindi un elemento chiave nella gestione
nutrizionale di questa malattia.

B Appetibilita

["appetibilita & un fenomeno complesso e multifattoriale che
copre non solo le caratteristiche della dieta (odore, sapore,
consistenza, composizione nutrizionale, ecc.) (Tabella 1),
ma anche quelle dell’animale e del suo ambiente (percezione
del cibo, esperienza, ecc.). Infatti, le preferenze alimentari va-
riano enormemente da un individuo all’altro (3,4) (Figura 1).
Alcune preferenze sono innate e possono essere collegate

Tabella 1. Fattori che influenzano 'appetibilita
delle diete feline.

E necessario ottimizzare la natura degli
ingredienti scelti (proteine, grassi, ecc.)
e la loro provenienza. Per migliorare

il gusto, si possono aggiungere

diversi ingredienti noti come esaltatori
di sapidita.

Ingredienti

Per garantire la presenza di ingredienti
e consistenze allettanti, i parametri
di lavorazione devono essere ottimizzati.

Lavorazione

Per garantire la freschezza del prodotto,
si devono usare sistemi di conservazione
e confezionamento appropriati.

Conservazione

Astrid Le Bozec, MS (Chem), MS (Food flavors)

Centro Ricerche Royal Canin, Aimargues, Francia

Astrid Le Bozec ha studiato Chimica presso 'ENSIACET (Ecole Nationale Supérieure des Ingénieurs en Arts et
Chimiques Technologiques) a Tolosa (Francia) e si & laureata nel 2007. Il corso di studi ha incluso sei mesi
nel reparto di Scienza dell’Alimentazione presso I'lowa State University. In seguito si & specializzata in aromi
alimentari e ha ottenuto un Master professionale nel 2008 all'lSIPCA (Institut Supérieur International du
Parfum, de la Cosmétique et de I'Aromatique]) di Parigi. Astrid & responsabile sin dal 2009 del programma di

alla razza, all'anatomia (5) o alla genetica individuale. Altre
sono acquisite durante la vita dell’animale; per esempio, le
esperienze perinatali hanno un forte impatto sulle scelte ali-
mentari future (6). Inoltre, gatti diversi possono reagire in
modo differente alla presentazione di un prodotto alimen-
tare, a seconda delle precedenti esperienze. Queste rea-
zioni possono includere una risposta neofilica oppure neo-
fobica (cioe di attrazione o di repulsione per le nuove diete),
anti-apostatica (preferenza per alimenti che non sono nuovi
ma che vengono offerti raramente) (7), apatica o di avver-
sione. Dovendo ottimizzare I'appetibilita di un prodotto, &
quindi essenziale considerare I'animale € le sue preferenze
individuali. Cio € particolarmente importante nei gatti con
nefropatia cronica.

I 1l gatto con nefropatia cronica

| gatti con nefropatia cronica mostrano spesso disoressia:
il 40% soffre di iporessia, mentre il 15% di anoressia com-
pleta (8). E importante sottolineare che i gatti sono geneti-
camente predisposti a correlare il malessere gastrointesti-
nale che segue un pasto conil cibo ingerito immediatamente
prima di quell’evento e pertanto sono piu propensi a rifiu-
tare di assumere quel particolare cibo in futuro (9); sia il
gusto che I'odore del prodotto possono essere ricono-
sciuti e associati con il malessere. Il processo di apprendi-
mento e rapido e persistente allo stesso tempo, per cui
una sola ingestione di un particolare alimento pud cau-
sarne il rifiuto permanente. La nausea e il vomito di cui
soffrono i gatti con nefropatia cronica possono generare
questo tipo di reazione; per questo, € importante poter
offrire un alimento alternativo che mantenga la strategia
nutrizionale necessaria per gestire la nefropatia cronica e
offra al tempo stesso un nuovo profilo sensoriale (odore,
sapore, consistenza) che differisca dalla dieta precedente
e che I'animale trovi allettante.
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animali (pollame, maiale, ecc.)

grassi (burro,
margarina, oli, ecc.)

silvani

Gruppo: razza

o stati fisiologici agrumati grassi (funghi)

Specie: \7
il gatto, Q?' fruttati grassi
carnivoro, 'S - ~ (formaggio)
cacciatore Inﬂuenz?
solitario... LT
durante la
gestazione, L — dolci
o terpenici
. & lallattamento, e floreali
Ambiente: & losvezzamento
organizzazione S
territoriale, @Q
stile di vita sulfurei fenolici

Esperienze alimentari:
dopo lo svezzamento,
primi alimenti

amminici

fenolici (spezie)
pirogenati (arrosto, carne grigliata, biscotti, ecc.) pirogenati (popcorn, riso cotto, cereali)

== Royal Canin Renal Special
Royal Canin Renal Feline

== Royal Canin Renal Select

Figura 1. Stabilire le preferenze individuali. Figura 2. | vari odori nelle diverse diete renali (come
determinato mediante gascromatografia-olfattometria)
possono essere illustrati schematicamente, mostrando

la distribuzione delle diverse classi di odori (11).

| vincoli nutrizionali (bassi livelli di fosforo e restrizione
delle proteine) richiesti dalle diete renali hanno un grande
impatto sulla loro appetibilita. Tuttavia, questi vincoli
sono essenziali per una buona gestione nutrizionale
della nefropatia cronica, per cui gli esperti alimentari de-
vono affidarsi alle conoscenze di tali parametri per ren-
dere il cibo allettante e offrire soluzioni alternative al pro-
blema dell’avversione o della riduzione del consumo.

Grazie a questo know-how, Royal Canin ha recentemente
sviluppato una gamma di nuovi prodotti dietetici renali.
Questi sono stati formulati con prodotti percepiti come
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differenti dal gatto, per cui nei casi di avversione al cibo o
assunzione diminuita con una dieta particolare, € possi-
bile offrire un altro prodotto della gamma per migliorare il
consumo. Uno studio clinico condotto su 18 gatti con ne-
fropatia cronica ha dimostrato che questo approccio or-
ganolettico consente di offrire una soluzione efficace ai
problemi di appetito e soddisfare le preferenze alimentari
individuali, fornendo al tempo stesso il necessario sup-
porto nutrizionale (10) (Figura 2).
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Malattie teline trasmesse

da vettorn

Zealand College of Veterinary Scientists.

I PUNTI CHIAVE

¢ | patogeni trasmessi da artropodi sono
una causa significativa di malattia
infettiva emergente nei gatti, dove i fattori
contribuenti sono rappresentati dai viaggi,
dallo sviluppo periurbano, dallo stile di vita
all’aperto, e dal cambiamento climatico.

¢ | recenti progressi nei test diagnostici hanno
contribuito a migliorare le conoscenze delle
malattie feline trasmesse da vettori (Feline
Vector-Borne Diseases, FVBD).

¢ Le malattie croniche, concomitanti e
immunomodulatorie possono causare la
recrudescenza della FVBD.

¢ Nella valutazione di una trasfusione di
sangue nei gatti bisogna essere consapevoli
delle malattie trasmesse da vettori.

e Alcune FVBD hanno implicazioni zoonotiche
e i veterinari devono esercitare la necessaria
vigilanza.

e L'applicazione regolare di ectoparassiticidi &

la chiave per controllare la FVBD. I

m Mary Thompson, BVSc (Hons), Dipl. ACVIM [SAIM]), MANZCVS

Murdoch University Veterinary Hospital, Perth, Australia

La Dr.ssa Thompson si & laureata presso I'University of Sydney, ha completato una residenza in Medicina Interna
dei Piccoli Animali presso la Purdue University, quindi & stata certificata specialista dall’American College of
Veterinary Internal Medicine nel 2001. | suoi interessi di ricerca includono Rickettsia felis, I'infezione ricorrente
delle vie urinarie, E. coli multi-farmacoresistente, e le tossicita a trasmissione alimentare. Attualmente e
professore associato in Medicina dei Piccoli Animali alla Murdoch University, & stata presidente, ed € attualmente
vice-presidente di entrambi i gruppi di Medicina Felina e Medicina dei Piccoli Animali dell’Australian and New

M Peter Irwin, BVetMed, PhD, MRCVS, FANZCVS

Murdoch University Veterinary Hospital, Perth, Australia

Il Dr. Irwin si & laureato presso il Royal Veterinary College di Londra, ha completato un PhD presso la James Cook
University di Townsville (Australia) e nel 1995 & diventato membro dell’Australian and New Zealand College of
Veterinary Scientists. Il Dr. Irwin & attualmente professore di Veterinary Clinical Science e co-direttore del gruppo
diricerca sui patogeni trasmessi da vettori e dall'acqua della Murdoch University. E un esperto riconosciuto a

] livello internazionale per le malattie trasmesse in Australia da vettori e i suoi attuali interessi di ricerca si
focalizzano sulle infezioni da zecche negli animali da compagnia, nella fauna selvatica e nel’'uomo.

¥ Introduzione

In confronto alle malattie canine trasmesse da artropodi
ematofagi (che si nutrono di sangue), i veterinari sembrano
essere relativamente inconsapevoli dell'importanza globale
delle malattie feline trasmesse da vettori (FVBD) (1). Tutta-
via, grazie alle crescenti conoscenze sulla FVBD, non do-
vrebbe sorprendere la scoperta che molti dei fattori respon-
sabili delle malattie infettive emergenti del cane e dell’'uomo
riguardano anche i nostri pazienti felini. Ogni volta che serve
una trasfusione di sangue per il gatto di un cliente o che un
paziente felino si presenta con febbre inspiegabile, anemia
o trombocitopenia, il veterinario deve sempre prendere in
considerazione la possibilita di un’infezione da artropodi a
trasmissione ematica. Questa breve rassegna si propone di
fornire ai veterinari un’idea delle questioni fondamentali re-
lative alla distribuzione, alla diagnosi, al trattamento e alla
prevenzione della FVBD.

B FVBD: distribuzione, emersione e
significativita mondiali

Le malattie trasmesse da vettori sono causate da patogeni
trasmessi da artropodi ematofagi, tra cui pulci, zecche, zan-
zare, flebotomi, pidocchi e cimici triatomine. Queste malat-
tie hanno distribuzione mondiale (Tabella 1), ma con impor-
tanti variazioni regionali nella loro prevalenza dovute alle
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differenze nelle zone geografiche e nelle preferenze di habi-
tat dei rispettivi artropodi vettori. Le variazioni climatiche di
temperatura e umidita hanno un ruolo chiave per spiegare la
presenza di una specie piuttosto che I'altra; per esempio, le
zecche igrofile come ad esempio Ixodes e Dermacentor
spp. richiedono umidita e non tollerano il calore e 'essicca-
zione, mentre le zecche xerofile come Rhipicephalus vivono
nelle zone calde e tollerano I'essiccazione, ma non il gelo.
Le distribuzioni relative di Rhipicephalus sanguineus e Der-
macentor reticulatus in Europa illustrano chiaramente que-
sto punto (Figura 1). Anche il microambiente € un fattore
critico; le zecche endofile come ad esempio R. sanguineus
preferiscono gli ambienti chiusi (ad esempio, i canili), il che
spiega la loro capacita di stabilirsi nelle case, a volte ben
oltre il loro consueto range geografico (ad esempio, quando
I'animale torna da una vacanza in quelle regioni). Il contrario
succede con le zecche esofile che hanno stadi liberi in fo-
reste, boschi, campi, parchi e giardini.

Il riscaldamento globale e il cambiare degli habitat causato
dalla deforestazione e dall’espansione residenziale nei pae-
saggi silvestri, sono alcuni dei numerosi fattori determinanti
I'emersione e la riemersione delle malattie trasmesse da vet-
tori ed espongono verosimilmente i gatti liberi di vagabon-
dare ad artropodi con potenziale di vettore sconosciuto (2,3).
Le superfici occupate favorevoli per gli habitat delle zecche e
le condizioni climatiche che ne sostengono il ciclo di vita,
sono solidi fattori di rischio per la cytauxzoonosi felina negli
Stati Uniti (4), e il cambiamento del paesaggio puo influen-
zare 'esposizione dei gatti domestici alle infezioni trasmesse
indirettamente da felini selvatici come ad esempio puma e
linci (5). | veterinari devono quindi conoscere gli ectoparassiti

TRASMESSE

DA VETTORI

presenti nella loro regione e devono essere altrettanto vigili e
aspettarsi qualsiasi imprevisto quando si tratta di malattie
trasmesse da vettori.

Nonostante le zone geografiche succitate, alcuni vettori
come ad esempio la pulce del gatto Ctenocephalides felis
sono davvero onnipresenti; questo spiega senza dubbio la
presenza a livello mondiale delle due FVBD piu comuni, vale
a dire le infezioni feline da micoplasmi emotropi e da Barto-
nella (Tabella 1). Questi comuni microrganismi emotropi il-
lustrano le numerose caratteristiche enigmatiche delle ma-
lattie trasmesse da artropodi. | micoplasmi emotropi felini
(“micoplasmi emotropi”) infettano gli eritrociti legandosi alla
loro superficie cellulare; gli studi molecolari hanno per-
messo di identificare diverse specie di patogenicita varia-
bile. Le specie di Bartonella sono batteri Gram-negativi che
infettano anche gli eritrociti, oltre alle cellule endoteliali. En-
trambi i gruppi di microrganismi sono trasmessi da vettori
(per lo piu pulci), anche se esistono altre vie di infezione
note, come ad esempio ferite da morso ed emoderivati
(vedere di seguito). Questi sono anche talvolta chiamati
“microrganismi invisibili”, nel senso che questi batteri pro-
ducono comunemente un’infezione subclinica (che com-
plica la diagnosi) mentre causano raramente la malattia
clinica. Detto questo, Mycoplasma haemofelis (Figura 2),
in particolare, € un importante patogeno felino, che causa
pallore, letargia, anoressia, perdita di peso, letargia, disidra-
tazione e febbre, nonché un’anemia potenzialmente mor-
tale e richiede un trattamento con tetraciclina, doxiciclina
o fluorochinoloni, accompagnato da trasfusioni di san-
gue compatibile (tipizzato o con abbinamento donatore-
ricevente) o di altri emoderivati, in molti casi.

Figura 1. (a) Rhipicephalus sanguineus & una zecca particolarmente diffusa nell’Europa meridionale, nell’area sottostante la
linea rossa. (b) Sebbene Dermacentor reticulatus sia stato segnalato in gran parte dell’Europa, ha una distribuzione variabile,
come rappresentato dalla frequenza dei puntini blu. La zecca € presente soprattutto nel Nord Europa, sopra la linea rossa.

B A

<y A

Iy A

"
e
14

r

26/ Veterinary Focus / Vol 26 n°2 / 2016

—_

ROYAL CANIN'



Tabella 1. Malattie feline trasmesse da vettori.

Distribuzione  Malattia Agenti piu importanti Vettore primario Zoonotica?
Emotropo felino Mycoplasma haemofelis
Infezione da Mycoplasma “Candidatus M. haemominutum” | Pulci (Ct. felis) Forse
) (Anemia infettiva felina) “Candidatus M. turicensis”
Mondiale
Bartonella henselae,
Bartonellosi B. clarridgeiae, Pulci (Ct. felis) Si
B. koehlerae
Afn(.:a. Babesiosi Babesia felis Zecche No
meridionale
Stat.' intl . Cytauxzoonosi Cytauxzoon felis Zecche No
meridionali
Ehrlichiosi Ehrlichia canis, E. chaffeensis, .
o Zecche Si
E. ewingii
Anaplasmosi Anaplasma phagocytophilum Zecche Si
Stati Uniti, Leismaniosi Leishmania infantum Flebotomi Si
Euro a . . . e T
P Rickettsiosi R/ckettS{g rickettsii, R conorii, Zecche S
R. massiliae
Tularemia Francisella tularensis Zecche Si
Peste Yersinia pestis Pulci Si
Regioni tropicali | Filariosi cardiopolmonare Dirofilaria immitis Zanzare Raramente

Come causa di malattie infettive emergenti, i patogeni tra- emotropi o Bartonella. LLa buona notizia € che stanno mi-
smessi da vettori possono comparire in modo inaspettato. gliorando le possibilita di rilevare molti dei microrganismi

responsabili della FVBD, in gran parte grazie allo sviluppo e
Dopo I'uragano Katrina, cani e gatti sono stati trasferiti da  all’ampia disponibilita di test del DNA ad alta sensibilita. Gli
New Orleans a ogni parte degli Stati Uniti, disperdendo dli studi epidemiologici molecolari nei gatti hanno contribuito a
animali infetti (e i rispettivi patogeni trasmessi da vettori) in comprendere meglio la prevalenza e la distribuzione della
zone dove normalmente I'indice di sospetto per le malattie FVBD, grazie al calo dei costi e allo sviluppo di sistemi a
causate da questi agenti era basso (6). Sempre piu spesso, flusso elevato (1); allo stesso tempo, si & verificato uno spo-

gli animali da compagnia (gatti compresi) vengono “salvati” stamento dai test sierologici all’'uso sempre maggiore della
da organizzazioni per la tutela del benessere animale e tra- PCR per il rilevamento del DNA di patogeno. E importante
sferiti da una zona all’altra (ad esempio, dall’Europa meri- sottolineare che questo riflette in modo piti accurato lo stato

dionale a quella settentrionale); questo comporta il rischio di

trasferire anche i microrganismi infettivi, per cui esiste una Figura 2. Micoplasmi emotropi epieritrocitari (freccia);
crescente preoccupazione nella comunita veterinaria per  ingrandimento 1000x.

quanto riguarda I'abuso dell’European Pet Travel Scheme a e "w ¥
(passaporto europeo per gli animali da compagnia) e il ri- % /L )
schio delle importazioni illegali. Inoltre, i gatti percorrono o

grandi distanze per fiere o (in misura crescente) per andare - ﬁ .

in vacanza con i proprietari in regioni dove sono presenti "5

nuovi vettori e i rispettivi patogeni; & dunque fondamentale

che i clienti siano informati dei rischi e ricevano consigli sul -

controllo appropriato degli ectoparassiti (Tabella 2). ' \

Dal momento che le FVBD sono anche infezioni a trasmis-
sione ematica, I'esame microscopico di uno striscio di san-
gue e utile per la diagnosi di alcune infezioni, soprattutto
quelle da protozoi come ad esempio babesiosi (Figura 3) e
cytauxzoonosi; tuttavia, la microscopia rimane inefficace
per identificare altre infezioni, come ad esempio micoplasmi

© Peter Irwin
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Tabella 2. Prodotti disponibili nei gatti per prevenire la FVBD*.

Principi attivi Modalita d’azione
Blocca la neurotrasmissione post-sinaptica a
Imidacloprid livello dei recettori dell'acetilcolina nicotinica

(nACh) dell’insetto

Imidacloprid (10%)

piu flumetrina (4,5%) degli invertebrati

Si lega ai recettori GABA e per il glutammato

Come sopra; in piu, la flumetrina interferisce con i
canali del sodio voltaggio-dipendenti nei neuroni

Artropodi interessati Formulazioni

Spot-on con

Insetti (pulci) attivita residua

Zecche e insetti
(pulci, flebotomi,
zanzare e tafani)

Collare (matrice
per il rilascio
prolungato)

Zecche, acari e insetti

Fipronil interferendo con la loro attivita, e inibisce i canali o ; Spray e spot-on
S (pulci, pidocchi)
ionici del cloro
Nitenovram Blocca la neurotrasmissione post-sinaptica a PulGi Combresse
Py livello dei recettori dell’ACh nicotinica dell’insetto P
Spinetoram Si lega ai recettori della nACh dell’insetto .
. o . ) Pulci Spot-on
(spinosad modificato) | stimolandoli
Si lega ai canali del cloro regolati dal glutammato Spot-on e
Moxidectina e mima la stimolazione GABA; Pulci p . .
. S . . soluzione topica
Spesso in combinazione con imidacloprid
Selamectina Si Iega ai capall de_l cloro regolati dal glutammato Pulci Spot-on
e mima la stimolazione GABA
Metaflumizone Blocca i canali del sodio legandosi ai recettori Pulci Spot-on
Indoxacarb Inibisce i CanE'1|.I del sodio voltaggio-dipendenti PulGi Spot-on
nelle cellule di insetto
Metoprene ed Regolatori della crescita degli insetti: riducono .
) Pulci Spot-on
S-metoprene la schiusa delle uova e la muta larvale
- e L . . . Orale e
Lufenuron Inibitore della chitinsintetasi, impedisce la schiusa | Pulci o .
iniettabile

* La disponibilita dei prodotti e le informazioni sull’autorizzazione per I'uso nei gatti variano da paese a paese.

infettivo degli animali testati (supponendo che il rilevamento
del DNA implichi la presenza di un patogeno vitale), piutto-
sto che una “precedente esposizione”; inoltre, conoscere la
prevalenza della batteriemia, parassitemia o viremia forni-
sce al veterinario importanti informazioni sullo stato infettivo
reale dei loro pazienti.

B Quali sono le implicazioni zoonotiche
della FBVD?

La convivenza umana con i gatti € comune in tutto il mondo;
molte famiglie ospitano almeno un gatto e molti altri felini in
quella che viene definita “semi-proprieta”; vale a dire gatti
cui si fornisce cibo o0 assistenza ma che non sono conside-
rati propri. Un gran numero di esseri umani viene cosi a
contatto quotidianamente con i gatti, ed esiste un cre-
scente riconoscimento dei gatti come membri familiari. Allo
stesso tempo, si sta diffondendo sempre piu il concetto di
“One Health” (una sola salute una sola medicina: ovvero
una strategia a livello ondiale, volta ad instaurare collabora-
zioni interdisciplinari su ogni aspetto della salute, sia per
umani che per animali ed ambiente) e i veterinari ricevono
sempre piu spesso richieste di consulenza sui rischi che le
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malattie infettive emergenti e riemergenti rappresentano
per gli esseri umani (inclusi quelli molto giovani, molto vec-
chi o altrimenti immunodepressi) che vengono a contatto
con i gatti e altri animali da compagnia. Inoltre, i veterinari
devono essere consapevoli dell’esposizione professionale,
poiché spesso I'esposizione ai gatti affetti da FVBD, e in
particolare ai loro vettori, & alto per il personale veterinario.

| patogeni trasmessi da vettori importanti come potenziali
Zoonosi per i veterinari specializzati in felini includono Bar-
tonella spp., Rickettsia felis, Yersinia pestis, e Tularemia
francisella. Anche Leishmania infantum e Anaplasma pha-
gocytophilum possono infettare I'uomo e i gatti, € il ruolo di
questi ultimi come potenziali serbatoi di malattia per I'uomo
continua a essere indagato.

Bartonellosi

Oggi la bartonellosi & probabiimente la malattia zoonotica
trasmessa da vettori di maggiore interesse mondiale. | gatti,
tra le altre specie di mammiferi, possono essere infettati da
Bartonella, o agire come serbatoio per diverse specie di que-
sti batteri. Un tempo la malattia nell’'uomo era considerata



limitata alla malattia da graffio di gatto che ¢ relativamente
benigna e caratterizzata da febbre e linfoadenopatia regio-
nale, ma oggi sono evidenti molte altre manifestazioni di bar-
tonellosi umana, sia nei soggetti immunocompromessi, sia
(meno spesso) in quelli immunocompetenti (7). Le cono-
scenze continuano ad ampliarsi, e negli ultimi 25 anni il nu-
mero di specie citate di Bartonella € aumentato da due a piu
di 24. Le principali specie di interesse nei gatti sono attual-
mente B. henselae, B. clarridgeiae e B. koehlerae (Tabella 1)
con le pulci implicate come importanti vettori (8).

Linfezione subclinica dei gatti con B. henselae € comune
in tutto il mondo, con solo una piccola percentuale di ani-
mali che manifesta la malattia piu grave. | fattori di rischio
per la batteriemia nei gatti includono giovane eta, accesso
all’esterno, infestazione da pulci e ambienti con numerosi
gatti conviventi (9). La trasmissione gatto-gatto avviene
principalmente attraverso le feci delle pulci negli artigli con-
taminati e il microrganismo pu0d sopravvivere per diversi
giorni nel’ambiente (8).

In genere, Bartonella spp. infetta gli esseri umani graffiati da
gatti con gli artigli contaminati dalle feci delle pulci; possibili
alternative sono l'infezione causata dal morso del gatto o la
trasmissione indiretta tramite le pulci del gatto (10). In ge-
nere, gli esseri umani immunocompetenti hanno I'infezione
subclinica, mentre i soggetti immunocompromessi pos-
sSOno avere varie malattie, tra cui endocardite, neuroretinite,
febbre ricorrente, meningite asettica e uveite (11,12).

| veterinari devono essere capaci di fornire consigli per
ridurre la trasmissione gatto-uomo di Bartonella spp.,
soprattutto nelle famiglie con soggetti immunocompro-
messi. Un approccio prudente richiede di indagare i fat-
tori felini, umani e la trasmissione. Le raccomandazioni
includono (13):

e Scegliere un gatto con rischio inferiore di batteriemia:
vale a dire, apparentemente sano, di eta superiore a un
anno, senza pulci e proveniente da una cucciolata con
un solo nato

e Minimizzare la trasmissione: tagliare gli artigli, evitare il
gioco pesante e disinfettare prontamente qualsiasi ferita
da graffio o da morso di gatto

e Garantire I'eradicazione dei vettori: rigoroso controllo di
pulci e zecche e prevenzione dell’accesso all’esterno

Se un gatto giovane (ad esempio, <2 anni) che vive in una
famiglia con soggetti immunocompromessi o con bam-
bini risulta infetto da Bartonella spp., a prescindere se in
forma subclinica 0 meno, le linee guida raccomandano il
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trattamento antimicrobico del gatto al fine di diminuire la
carica batterica e il rischio di trasmissione (13).

Infezione da Rickettsia felis

Rickettsia felis € una Rickettsia appartenente al gruppo
della febbre bottonosa ed € I'agente causale del tifo da
pulci di gatto o febbre bottonosa da pulci (FBSF, Flea-
Borne Spotted Fever); inoltre, viene considerato un pato-
geno umano emergente. | segni clinici della FBSF nell’'uomo
includono eruzioni cutanee macropapulari ed escara, feb-
bre, affaticamento e cefalea (14). E interessante notare
che, sebbene sia stato isolato DNA di R. felis dalle pulci del
gatto, sembra che il serbatoio di infezione pit probabile sia
costituito dai cani; in effetti, in questa specie, € stato iden-
tificato DNA di rickettsie (15). La maggior parte dei tentativi
di isolare DNA di R. felis da sangue di gatto non ¢ riuscita,
e in questa specie non & mai stata segnalata la malattia
clinica; tuttavia, il loro ruolo nel mantenimento delle popo-
lazioni di pulci potrebbe essere importante nella trasmis-
sione della malattia.

Yersinia

Yersinia pestis, un coccobacillo Gram-negativo, & I'agente
della peste a cui i gatti sono molto sensibili. | gatti che vivono
nelle aree endemiche (aree del Nord e del Sud America,
Africa e Asia) possono contrarre la peste tramite pulci di ro-
ditori infetti o 'ingestione di piccoli mammiferi infetti. E stato
suggerito che il rischio di peste umana di origine felina po-
trebbe aumentare in parallelo con il maggiore sviluppo resi-
denziale che invade I'ambiente naturale dove sono presenti
i focolai di Y. pestis negli Stati Uniti occidentali (2). | segni

e retrofaringea, mentre la progressione verso lo shock settico
e le forme polmonari della peste sono meno comuni (16). Gli

Figura 3. Trofozoiti intracellulari di Babesia Felis (freccia);
ingrandimento 1000x.
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esseri umani possono contrarre la peste dai gatti, indiretta-
mente attraverso le pulci dei roditori, o direttamente tramite
diffusione di aerosol, morsi o graffi; il veterinario & ovvia-
mente tra i soggetti a rischio di infezione.

Tularemia

La tularemia € una malattia rara di Nord America ed Europa,
ed & causata dal coccobacillo Gram-negativo Francisella
tularensis. | principali serbatoi del microrganismo compren-
dono una grande varieta di piccoli mammiferi, con i gatti
che si infettano cacciando e ingerendo le prede (17). | gatti
infetti manifestano segni clinici evidenti, tra cui febbre, linfo-
adenopatia periferica, epatomegalia e splenomegalia (18).
La trasmissione gatto-uomo avviene attraverso i morsi (0
meno probabilmente i graffi), e i segni clinici nell’'uomo in-
cludono linfoadenopatia e malattia simil-influenzale transi-
toria, con possibile progressione alla polmonite (19).

B FVBD e condizioni di comorbilita
’associazione tra immunosoppressione umana e malat-
tie trasmesse da vettori & ben riconosciuta. Uno degli
esempi piu interessanti & la chiara interazione tra virus
dellimmunodeficienza umana (HIV) e leismaniosi visce-
rale, che & stata segnalata in numerosi paesi in tutto il
mondo. La leismaniosi & diventata una delle principali
cause di morte nei pazienti affetti da AIDS, e I'immuno-
soppressione associata all’HIV ha cambiato I'aspetto
della malattia, con un rischio di malattia viscerale aumen-
tato nei soggetti con infezione da retrovirus, rispetto alle
persone immunocompetenti che sono tipicamente affette
da forme cutanee (20).

Pochi studi hanno indagato la relazione tra sieropositivita
per Bartonella e FIV e/o FelLV (21,22). Non ¢é stata trovata
alcuna associazione, ma i gatti sieropositivi per Bartonella
hanno un rischio aumentato di malattia della cavita orale
(stomatite, gengivite). In alcuni studi & stata trovata un’as-
sociazione tra retrovirus felini e M. haemofelis. Inoltre,
sebbene non siano causa di anemia significativa nei gatti
immunocompetenti, “Candidatus. M. haemominutum” e
“Candidatus. M. turicensis” hanno mostrato di causare
un’anemia piu marcata in presenza di infezione da FelV e
di immunosoppressione concomitante, rispettivamente
(23,24). Finora non ¢ stata segnalata alcuna associazione
tra leismaniosi felina e retrovirus del gatto, ma il numero di
gatti infetti esaminati € limitato.

Un caso recente ha descritto un gatto coinfettato da Anapla-
sma platys, B. henselag, B. koehlerae e “Candidatus. M. hae-
mominutum” (25). Inoltre, il gatto aveva ricevuto una diagnosi
di mieloma multiplo in base alla presenza di plasmocitosi della
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milza e gammopatia monoclonale. E stato suggerito che I'in-
fezione con uno o pitl patogeni possa aver mimato o avuto un
ruolo in un disturbo mieloma-correlato. In alternativa, I'immu-
nosoppressione associata al disturbo mieloma-correlato po-
trebbe aver predisposto il gatto alla VBD multipla.

B Trasfusioni di sangue e FVBD

| veterinari devono essere consapevoli dei rischi delle malat-
tie trasmesse da vettori, associate alla trasfusione di emode-
rivati nei gatti e della necessita di trasmettere queste infor-
mazioni ai proprietari. Molti gatti che ricevono trasfusioni di
sangue sono intrinsecamente immunodepressi, o 1o divente-
ranno in seguito a causa dei farmaci, per cui possono essere
piu suscettibili allinfezione clinica con patogeni FVBD tra-
smessi involontariamente attraverso il sangue infetto.

Sono disponibili ottime linee guida per minimizzare il rischio
di trasmissione di una malattia infettiva per trasfusione di
emoderivati felini (26,27), la prima delle quali include un utile
“modulo di valutazione del possibile donatore di sangue fe-
lino” per i veterinari. Le linee guida sono incentrate sulla
scelta di donatori che siano meno verosimilmente infetti, e
sullo screening dei patogeni regionali appropriati.

Per quanto riguarda la FVBD, il donatore di sangue felino
ideale (26) deve avere le seguenti caratteristiche:

e £ta >3 anni (per minimizzare il rischio di batteriemia da
Bartonella)

e Aver sempre vissuto in una famiglia da solo

e Aver ricevuto una valida profilassi antipulci e antizecche

® Nessuna anamnesi di viaggi

® Nessuna anamnesi di VBD

In termini di screening dei donatori di sangue felini per la
FVBD, si raccomanda un profilo base minimo che includa
uno screening PCR su sangue per M. haemofelis, B. hense-
lae e A. phagocytophilum (27). Tuttavia, per il massimo risul-
tato si consiglia di aggiungere lo screening PCR per A. pla-
tys, altri ceppi di Bartonella spp., Cytauxzoon felis, Ehrlichia
canis, “Ca. M. haemominutum” e “Ca. M. turicensis”, in-
sieme alla conferma della sieronegativita per A. platys e B.
henselae. In base alle conoscenze locali della malattia o
della propagazione subclinica, i donatori di sangue felini de-
vono essere sottoposti a screening per altri patogeni tra cui
A. phagocytophilum, Babesia spp., C. felis, Ehriichia spp. e
Leishmania infantum.

Sebbene il rischio di trasmissione della FVBD attraverso dli
emoderivati possa essere minimizzato con uno screening
adeguato, occorre sempre sottolineare ai proprietari che la
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procedura di trasfusione di sangue non € priva di rischi, sia
per quanto riguarda la FVBD sia altre complicanze.

B Controllo della FVBD

In conclusione, i patogeni trasmessi da artropodi sono una
causa mondiale di malattie infettive emergenti nei gatti, e le
implicazioni per la salute dei gatti stessi e dei loro proprietari
richiedono che i veterinari specializzati in felini siano informati
sul loro adeguato riconoscimento e trattamento. Quando
possibile, la FBVD deve essere controllata e prevenuta (28).
Dato il ruolo chiave della pulce del gatto nella trasmissione di
molte delle malattie zoonotiche succitate, nonché il rischio
per i singoli gatti, non pud essere mai enfatizzata abbastanza
I'importanza di uno stretto controllo delle pulci, inclusi altri
artropodi vettori come ad esempio le zecche. Il pilastro della
prevenzione comporta I'uso di ectoparassiticidi € composti
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QUALE APPROCCIO...

Grooming eccessivo nel ga

| Kate Griffiths, BVSc, CertVD, MRCVS

University of Nottingham School of Veterinary Medicine and Science, Nottingham, Regno Unito

I Cosa si intende per grooming
eccessivo?

I grooming € un comportamento normale nel gatto, e consi-
ste nel leccarsi e mordicchiarsi il mantello e la cute, nonché
sfregarsi il muso con le zampe anteriori. Il suo scopo € la
pulizia, la rimozione dei parassiti e la termoregolazione (1).
Tuttavia, il grooming eccessivo € un problema acquisito co-
mune dei gatti, dove causa alopecia. Si presenta solitamente
come un’alopecia bilateralmente simmetrica che colpisce
I'addome ventrale, gli aspetti caudali e mediali delle zampe
posteriori e il perineo (Figura 1), sebbene possano diventare
alopecici anche I'addome laterale e altre aree (2) (Figura 2).

Il grooming eccessivo € la causa piu comune di alopecia
simmetrica felina, uno dei quattro principali schemi di rea-
zione cutanea espressi dai gatti. Gli altri schemi di reazione
sono il prurito della testa e del collo, le lesioni del com-
plesso granuloma eosinofilico e la dermatite miliare, e tutti e
quattro sono la risposta a una vasta gamma di malattie
sottostanti (3) (Tabella 1). Sebbene chiamata in passato

I PUNTI CHIAVE

¢ |’alopecia da toelettatura (grooming)
eccessiva va distinta dall’alopecia
spontanea e occorre adottare un approccio
sistematico per stabilire la causa
sottostante.

¢ La maggior parte dei casi di grooming
eccessivo € causata dal prurito, soprattutto
secondario a ectoparassiti e ipersensibilita.

¢ Prima di formulare una diagnosi di alopecia
psicogena, &€ necessario eliminare le
possibili cause di prurito.
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“alopecia endocrina felina”, &€ ormai noto che la maggior
parte dei casi alopecia simmetrica felina & causata dal groo-
ming eccessivo secondario al prurito (4).

I Siamo in presenza di grooming
eccessivo?

Quando si vede un caso di alopecia simmetrica felina, oc-
corre adottare innanzi tutto un approccio approfondito e si-
stematico per stabilire se si tratti di grooming eccessivo op-
pure di un caso piu raro di alopecia spontanea. Cio richiede
un’anamnesi dettagliata, un esame dermatologico appro-
fondito e una visita clinica generale, oltre ad alcuni test dia-
gnostici di base.

Questo articolo analizza dettagliatamente I'approccio del-
I’Autore ai casi di grooming eccessivo, mentre per mag-
giori dettagli sulle malattie che causano alopecia sponta-
nea, la cui diagnosi richiede spesso l'istopatologia e
adeguati test di laboratorio, si rimanda il lettore ai testi di
dermatologia standard.

Anamnesi e segnalamento

Un’anamnesi approfondita € un importante primo passo
nell’approccio al gatto con grooming eccessivo. Purtroppo,
i gatti sono animali riservati ed e possibile che i proprietari
non si accorgano del grooming eccessivo 0 non ricono-
scano il livello di grooming osservato come anormale. Tut-
tavia, un’anamnesi che segnali la presenza di peli nelle feci,
vomito di tricobezoari o peli sparsi per la casa € general-
mente molto suggestiva di alopecia autoinflitta.

Altre aree che devono essere coperte dall’anamnesi includono:

e Dettagli dello stile di vita del gatto e rischio di contagio.

- |l proprietario possiede altri animali da compagnia, e que-
sti hanno problemi cutanei?

- Il gatto puo uscire all’aperto? Esiste un contatto diretto o
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Figura 1. Grooming eccessivo che interessa I’addome
caudoventrale.

indiretto con altri gatti, cani, ricci o conigli?

- |l gatto entra in altre case o accede a gattili? Altri animali
da compagnia visitano la casa del proprietario?

e Dettagli del controllo degli ectoparassiti.

- A tutti gli animali che vengono a contatto, viene applicato
un prodotto efficace, con la frequenza corretta?

- Il controllo ambientale & corretto?

e Dettagli sui problemi cutanei passati o attuali e risposta al
trattamento precedente. Il gatto ha prurito?

e Esistono altri segni comportamentali di stress, come ad
esempio minzione o defecazione inappropriate?

e Dettagli della salute sistemica del gatto.

© Sarah Warren

Figura 2. Grooming eccessivo che interessa la regione
sacrale.

e Esistono cause evidenti di stress, come una famiglia con
pit gatti o cambiamenti nell’ambiente domestico (ad
esempio, nuovo animale da compagnia in casa o nei din-
torni, nuovo bambino)?

Anche il segnalamento puo fornire informazioni. Ad
esempio, i disturbi da ipersensibilita si sviluppano solita-
mente nella prima fase dell’eta adulta, mentre le allergie
alimentari possono manifestarsi a qualsiasi eta. Neopla-
sia e malattia sistemica sono piti comuni nei soggetti an-
ziani. | gatti Persiani sono predisposti alla dermatofitosi,
mentre i gatti Orientali all’alopecia psicogena (6).

Tabella 1. Diagnosi differenziale per I’alopecia simmetrica felina (adattata da [2,5]).

Grooming eccessivo (alopecia autoinflitta)

Alopecia spontanea

Prurito
® Parassiti
- Pulci
- Pidocchi
- Acari Demodex (D. gatoi)
- Acari Cheyletiella
- Acari otodettici
- Acari notoedrici/sarcoptici
- Neotrombicula (acari della mietitura)
e Dermatofitosi
e |persensibilita
- Ipersensibilita al morso delle pulci
- Ipersensibilita alimentare
- Ipersensibilita ambientale
- Reazione farmacologica
e |pertiroidismo
Alopecia psicogena
Dolore, neurodermatite, nevralgia (rari)

Endocrinopatie

e |peradrenocorticismo

e Diabete mellito

* |potiroidismo

Alopecia paraneoplastica
Neoplasia

e Linfoma epiteliotropico a cellule T
Infezioni/ectoparassiti

e Dermatofitosi

e Acari Demodex

Altro

e Tricorressi nodosa

e Follicolite murale mucinotica degenerativa
e Effluvio telogenico

e Pseudopelade

¢ Alopecia areata

e Muta fisiologica eccessiva

ROYAL CANIN'
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Visita clinica

Va eseguita una visita clinica generale completa alla ricerca
di un’evidenza di malattia sistemica, che pud essere so-
prattutto sottostante I'alopecia spontanea.

Nelle zone colpite, i peli appaiono ispidi e spezzati, un segno
coerente con il grooming eccessivo. Inoltre, la presenza di
altre lesioni collegate a disturbi pruriginosi, allergici o da e-
ctoparassiti (come ad esempio escoriazioni, dermatite miliare
o lesioni del complesso granuloma eosinofilico) conferma il
grooming eccessivo (Figura 3), cosi come la presenza di
ectoparassiti visibili come ad esempio pulci, pidocchi o acari
della mietitura. Tuttavia, I'alopecia in aree che non sono rag-
giungibili dalla lingua, e la presenza di peli facili da rimuovere
(cioe, che tirati rivelano una chiazza alopecica) € general-
mente suggestiva di alopecia spontanea.

Ulteriore evidenza puo essere ottenuta eseguendo una tri-
cogramma, che puo rivelarsi utile anche per convincere i
proprietari che I'alopecia & dovuta a grooming eccessivo e
non a una perdita spontanea. | peli vanno prelevati dall’area
alopecica usando pinzette e disposti paralleli in paraffina
liquida (olio minerale). Quindi, vanno esaminati sotto un
vetrino coprioggetto a basso e alto ingrandimento. La pre-
senza nei peli di estremita angolate e raggiate € coerente
con il grooming eccessivo (Figura 4), mentre nei casi di
perdita spontanea le estremita dei peli sono appuntite.
Anche I'esame dei bulbi piliferi pud fornire informazioni. |l
gatto normale ha il 10-20% di bulbi anagenici (in crescita
attiva) e '80-90% di bulbi telogenici (a riposo) (Figura 5 e
6), ma se campioni multipli mostrano il 100% di peli telo-
genici, questo pud suggerire alopecia spontanea e
un’eziologia sottostante come ad esempio endocrinopa-
tia, effluvio telogenico o malattia sistemica.

B Come indagare il grooming
eccessivo?

Una volta confermato il grooming eccessivo, € impor-
tante stabilire la causa per poter intraprendere il tratta-
mento appropriato.

Indagini alla ricerca di ectoparassiti e infezioni

E fondamentale effettuare accuratamente questo passo
iniziale, soprattutto perché I'ipersensibilita da pulci € la
causa piu comune di prurito nel gatto (7).

Ectoparassiti: || mantello deve essere pettinato e spazzo-
lato con I'animale posto sopra un grande foglio di carta
bianca per cercare un’evidenza di pulci, feci di pulci e pi-
docchi. | peli trattenuti nel pettine e i raschiati cutanei vanno
esaminati in paraffina liquida per cercare un’evidenza di
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Figura 3. Alopecia da grooming eccessivo che interessa
'addome caudoventrale e gli aspetti caudomediali

degli arti posteriori. Si noti la presenza concomitante di
papule eritematose ed escoriazioni in questo gatto con
ipersensibilita agli allergeni ambientali (atopia felina).

Cheyletiella, Otodectes, Demodex e, raramente, Notoedres
o Sarcoptes spp. Nelle infestazioni da pidocchi e Cheyle-
tiella (Figura 7) i tricogrammi possono anche mostrare la
presenza di uova sui fusti piliferi.

Demodex gatoi, un acaro Demodex con ampio addome
smussato (Figura 8), vive in alcune regioni geografiche e puo
causare grooming eccessivo nei gatti. A differenza di D. cati,
abita gli strati cutanei superficiali per cui € reperibile su strisce
di nastro adesivo e anche nei raschiati cutanei superficiali.
Date le piccole dimensioni € la traslucenza, i campioni devono
essere esaminati con un obiettivo 10X e la sorgente luminosa
ridotta di intensita per evitare di lasciarsi sfuggire il parassita.
Tuttavia, dato che il grooming eccessivo pud rimuovere gli
acari causando risultati falsi negativi, & anche utile un raschiato

Figura 4. Estremita raggiate dei peli, come conseguenza di
grooming eccessivo (ingrandimento 40X).
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Figura 5. Le radici pilifere anageniche sono a forma di clava
€ possono essere pigmentate (ingrandimento 40X).

delle aree apparentemente non interessate che sono fuori
dalla portata del gatto. Inoltre, essendo una condizione conta-
giosa, testare i gatti asintomatici a contatto pud favorire la dia-
gnosi. Gli acari possono essere anche scoperti all’esame delle
feci quando il grooming ne provoca I'ingestione. Se ¢’é un
sospetto di D. gatoi ma non si trovano acari, si puo intrapren-
dere un trattamento ex-adiuvantibus, preferibilmente utiliz-
zando un bagno con zolfo calcico al 2%, una volta la setti-
mana e per tre volte a tutti i gatti a contatto. Se questo non &
disponibile, & stato segnalato I'uso di ivermectina orale (0,2-
0,3 mg/kg ogni 24-48 ore), sebbene non sia autorizzata in
questa specie e comporti un rischio di neurotossicita (8-10).

Prima di intraprendere queste indagini, € utile spiegare al
proprietario la possibilita di ottenere risultati falsi negativi.

Figura 7. Uovo di pidocchio su un fusto pilifero
(ingrandimento 100X).

© Kate Griffiths

Figura 6. Le radici pilifere telogeniche sono a forma di
lancia e non sono mai pigmentate (ingrandimento 40X).

Pertanto, anche se non si trovano parassiti, si raccomanda
di effettuare un trattamento ectoparassitario ex-adiuvantibus
per almeno 12 settimane, al fine di eliminare le pulci e gli
acari non demodettici. | preparati spot-on, come ad esem-
pio selamectina o imidacloprid/moxidectina, applicati a tutti
i gatti e cani a contatto, sono generalmente efficaci, anche
se questi farmaci sono in genere non autorizzati per gli acari
dei gatti.

Il trattamento ambientale concomitante con uno spray con-
tenente un adulticida e un regolatore della crescita degli in-
setti & essenziale, ma spesso trascurato. E necessario in-
cludere le aree esterne all’abitazione dove I'animale passa il
suo tempo, come ad esempio automobili, fabbricati an-
nessi e trasportini. Il trattamento deve essere ripetuto entro

Figura 8. Demodex gatoi (ingrandimento 100X).
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4-8 settimane, in base alla durata d’azione dell’adulticida
utilizzato. La schiusa delle pupe pud richiedere fino a tre
mesi e non ¢ influenzata dal trattamento, ma la reintegra-
zione dell’adulticida fa si che le pulci emergenti continuino a
essere uccise prima che possano pungere. E importante
riconoscere che se il gatto continua a uscire di casa puo
essere impossibile prevenire la reinfestazione; questo vale
soprattutto per le pulci, e specie se il gatto ha contatti con
animali o case non trattati. Tuttavia, questo aspetto deve
essere bilanciato dagli aspetti pratici e dal possibile stress
del gatto confinato in casa.

In caso di miglioramento, va mantenuto il controllo regolare
delle pulci, preferendo i prodotti sistemici, poiché il grooming
eccessivo non ne riduce i livelli. Per ottimizzare I'aderenza al
trattamento si possono inviare ai proprietari promemoria di
sollecito del trattamento mediante e-mail o SMS (11).

Infezioni: Si raccomanda di esaminare il mantello con una
lampada ultravioletta alla ricerca di dermatofitosi, aspet-
tando cinque minuti che la lampada si riscaldi. Tuttavia,
dato che i risultati falsi negativi sono comuni, nei casi di
sospetta dermatofitosi si deve inviare un campione per la
coltura. I modo migliore per eseguire la coltura consiste
nell'inviare al laboratorio lo spazzolino da denti sterile usato
per spazzolare I'animale infetto, insieme ai peli prelevati (uti-
lizzando pinzette sterili) dalla periferia della lesione.

Inoltre, & possibile effettuare la citologia della superficie cu-
tanea, in particolare nei casi sospetti di infezioni batteriche o
da Malassezia, usando strisci per impronta diretta colorati,
0 strisce di nastro adesivo all’acetato. Le eventuali infezioni
individuate sono facilmente secondarie a una causa sotto-
stante, ma devono essere trattate in modo appropriato.

Nota: se non c’e alcuna evidenza di infezione o demodi-
cosi e il prurito & inaccettabile, nelle fasi iniziali del tratta-
mento ectoparassitario ex-adiuvantibus si possono som-
ministrare glucocorticoidi, idealmente con prednisolone
orale (1-2 mg/kg ogni 24 ore). La dose pu0 essere ridotta
gradualmente fino alla dose a giorni alterni minima effi-
cace, e interrotta alla fine del trattamento per osservare
I'effetto del solo ectoparassitario.

Reazioni farmacologiche

L’'anamnesi deve permettere di identificare le possibili cause
iatrogene, e la somministrazione del farmaco sospetto deve
essere interrotta, se possibile, adottando le misure succitate.

Indagini sulle ipersensibilita
Se il grooming eccessivo persiste dopo I'eliminazione delle

GROOMING ECCESSIVO NEI
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cause ectoparassitarie € infettive, si possono indagare le
eventuali ipersensibilita agli allergeni alimentari e ambientali.
Sebbene un’anamnesi che descrive problemi gastrointesti-
nali possa suggerire I'ipersensibilita alimentare, questa non
e sempre presente e le presentazioni cliniche delle due
condizioni possono essere indistinguibili.

Ipersensibilita alimentare: 'accuratezza dei test in vitro
per diagnosticare le allergie alimentari & discutibile (12) per
cui si deve effettuare una rigorosa prova con dieta di elimina-
zione per un minimo di 6-8 settimane. In passato si usava
una ricetta casalinga contenente carboidrati e una “fonte
proteica inusuale”, ovvero il cui utilizzo nell’alimentazione del
gatto e tradizionalmente improbabile; oggi invece, grazie alla
loro convenienza e al loro contenuto nutrizionale equilibrato,
si somministrano sempre piu spesso diete brevettate, conte-
nenti ingredienti completamente “inusuali”. Tuttavia, occorre
verificare che tutti gli ingredienti siano indicati e siano vera-
mente “inusuali”’, cosa che non vale per numerose diete “ipo-
allergeniche”, in particolare quelle da banco (13). Inoltre,
sono disponibili diete a base di proteine idrolizzate. Tuttavia,
i dubbi che gli animali con reattivita nota alla “fonte proteica
tradizionale” possano avere una ricaduta quando rialimentati
con queste diete, hanno portato al suggerimento di usare, se
possibile, una dieta con “proteine inusuali” idrolizzate (14,15).

L’uso di una prova con dieta di eliminazione nel gatto pud
essere difficile e richiedere un certo livello di compromesso.
Se I'animale rifiuta una sola dieta, I'autore suggerisce soli-
tamente di fornire piu di una dieta appropriata per miglio-
rare la varieta. Inoltre, dato che molti gatti compiono piccoli
pasti durante tutto il giorno, puod essere necessario fornire
la dieta a tutti i gatti di casa. Come nel caso del controllo
degli ectoparassiti, € ideale tenere il gatto al chiuso per evi-
tare che vada a caccia 0 mangi altrove. Tuttavia, se questo
& impossibile per motivi di stress o di praticita, possono
essere adottate misure per attenuare gli effetti, per quanto
possibile (ad esempio, fornendo la dieta appropriata ai vi-
cini che alimentano il gatto); € dunque chiaro che tale mi-
sura ha i suoi limiti e bisogna accettarli.

Se il prurito si risolve entro 6-8 settimane, & utile continuare
la dieta di esclusione per almeno un mese, mantenendo un
rigoroso controllo degli ectoparassiti, per garantire che que-
sto miglioramento prosegua. Tuttavia in questo caso, prima
di poter emettere una diagnosi di ipersensibilita alimentare,
occorre reintrodurre la dieta precedente e dimostrare la reci-
diva del grooming eccessivo. Il gatto deve quindi ricevere
nuovamente la dieta di esclusione finché non si risolve il
grooming eccessivo; in seguito, & possibile fornire una dieta
selezionata a lungo termine. Questa puo essere la stessa
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dieta di esclusione, se nutrizionalmente bilanciata, o una
dieta brevettata contenente ingredienti piu simili possibile
alla dieta di esclusione. In alternativa, si possono identificare
gli allergeni incriminati mediante reintroduzione sistematica
dei singoli ingredienti, uno ogni 7-14 giorni, in modo da poter
fornire una dieta che ne sia priva.

Si deve notare che se la reintroduzione della dieta prece-
dente non causa alcuna ricaduta, il prurito puo essere do-
vuto a un allergene cui il gatto non & piu esposto dalla fine
della dieta di prova. Cid pud accadere, in particolare, con
gli allergeni stagionali, che possono non essere evidenti
fino alla nuova esposizione I'anno successivo.

Come nel caso del trattamento ectoparassiticida ex-
adiuvantibus, il controllo del grooming eccessivo nelle fasi
iniziali del trattamento dietetico ex-adiuvantibus pud richie-
dere la somministrazione di glucocorticoidi, ma questi
vanno interrotti verso la fine per valutare I'effetto della sola
dieta. Se non si osservano miglioramenti dopo il tratta-
mento dietetico ex-adiuvantibus, € probabile che il gatto sia
affetto da ipersensibilita ambientale.

Ipersensibilita ambientale (atopia): Questa ¢ la seconda
causa piu comune di prurito nel gatto (7), e una valida dia-
gnosi puod essere emessa solo adottando la succitata pro-
cedura, il che significa che & una diagnosi clinica. Come nel
caso del cane, i test allergologici intradermici e la sierologia
IgE non bastano da soli per diagnosticare le ipersensibilita
ambientali, dati i possibili risultati falsi positivi e falsi negativi
(16-18). Inoltre, nei gatti, i test allergologici intradermici pos-
sono essere difficili da interpretare, mentre i test in vitro per
le IgE, sebbene piu facili da eseguire, non sono cosi ben
validati come nel cane (19,20).

Una volta emessa una diagnosi di ipersensibilita ambientale,
sono disponibili diverse opzioni di trattamento la cui scelta
dipende dalla gravita dei segni clinici, dalla preferenza del
proprietario e dal temperamento del paziente. In questa spe-
cie puo essere utile 'immunoterapia allergene-specifica,

sebbene le evidenze siano inferiori rispetto al cane (18,21).
La scelta degli allergeni da includere si basa sui test aller-
gologici intradermici o sulla sierologia IgE, sia pure con le
limitazioni di cui sopra. Il trattamento & comunque sinto-
matico e basato sul controllo del prurito e dei fattori scate-
nanti (ad esempio, pulci e infezioni microbiche secondarie).
Si pud anche tentare I'esclusione dell’allergene, ma spesso
non & possibile.

B Cosa fare per il prurito?

Il prurito pud essere controllato con glucocorticoidi, ciclo-
sporina o, eventualmente, antistaminici. In passato sono
stati utilizzati altri farmaci come ad esempio il megestrolo
acetato, ma oggi conviene evitarli data la disponibilita di
alternative piu sicure (22).

Glucocorticoidi

Se si utilizzano i glucocorticoidi, & preferibile la somministra-
zione orale in modo da poter ridurre gradualmente il farmaco
alla dose ¢ alla frequenza minime efficaci per I'uso a lungo
termine (Tabella 2). Nei gatti si deve preferire il prednisolone
al prednisone poiché la metabolizzazione di quest’ultimo &
inefficace. Nei gatti che non possono assumere un medici-
nale orale, possono essere necessari glucocorticoidi depo-
sito (ad esempio, metilprednisolone acetato), anche se i
proprietari vanno informati del rischio di effetti indesiderati
iatrogeni con I'uso prolungato.

Ciclosporina

La ciclosporina € autorizzata in molti paesi per la dermatite
allergica del gatto, dopo la valutazione iniziale dello stato di
FelV, FIV e toxoplasmosi. In molti casi & possibile iniziare con
una dose di 7 mg/kg ogni 24 ore, per ridurla dopo 4-6 setti-
mane a un dosaggio a giorni alterni; in alcuni animali € possi-
bile passare a un dosaggio bisettimanale (Figura 9 e 10).

Antistaminici

Gli antistaminici, possibilmente associati a integratori orali di
acidi grassi essenziali, possono essere utili nei casi lievi, an-
che se il loro uso & poco validato. Possono anche avere un

Tabella 2. Glucocorticoidi antinfiammatori comunemente utilizzati nei gatti (adattato da [3,22]).

Glucocorticoide orale Dose iniziale
Prednisolone o metilprednisolone
Desametasone

Triamcinolone

ROYA

1-2 mg/kg ogni 24 ore
0,1-0,2 mg/kg ogni 48-72 ore

0,1-0,2 mg/kg ogni 24 ore

L

Riduzione gradualmente
0,5-1,0 mg/kg ogni 48 ore
0,05-0,1 mg/kg ogni 48-72 ore 0 meno

0,05-0,1 mg/kg ogni 48-72 ore

0%,
02%,
o~
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Figura 9. Grooming eccessivo causato da ipersensibilita
ambientale.

effetto risparmiatore di steroidi quando combinati con pred-
nisolone; anche se non sono autorizzati nei gatti, hanno
fatto segnalare effetti indesiderati generalmente poco fre-
quenti e lievi. La clorfeniramina (clorfenamina) alla dose di
2-4 mg/gatto ogni 12 ore PO ¢ solitamente considerata la
piu efficace (3).

Oclacitanib

Oclacitanib non & autorizzato nei gatti, anche se uno studio
pilota non controllato ha segnalato 'uso in 12 gatti con va-
rie presentazioni di ipersensibilita ambientale felina, con una
risposta buona osservata in 5 casi (23). Anche se potrebbe
rappresentare un trattamento alternativo in futuro, purché
utilizzato nel rispetto delle norme sulla prescrizione nel
paese del lettore, & necessaria un’ulteriore evidenza per
stabilire il regime di dosaggio ottimale e il profilo di sicu-
rezza a lungo termine nei gatti.

B Cos’altro puo causare grooming
eccessivo?

Le altre cause sono rare, ma non vanno trascurate inda-
gando un paziente con grooming eCCessivo.

GROOMING ECCESSIVO NEI
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Figura 10. Lo stesso gatto della Figura 9 dopo un
trattamento con ciclosporina della durata di 11 settimane.

Alopecia psicogena: In rari casi, il grooming eccessivo
non e dovuto ad alcuna causa organica, 0 puo persistere
anche dopo la risoluzione della causa organica. Puo essere
un comportamento di spiazzamento innescato da una va-
rieta di fattori di stress ambientali o sociali. La maggior
parte dei casi interessa gatti che vivono al chiuso e con altri
gatti (24), ed esiste una predisposizione delle razze orien-
tali. Un’anamnesi completa puo rivelare possibili fattori di
stress o altri segni che suggeriscono un elemento compor-
tamentale, come ad esempio la defecazione non appro-
priata (25). E stato suggerito che la mancata risposta a dosi
antinfiammatorie di glucocorticoidi potrebbe confermare
una diagnosi di alopecia psicogena (26), ma per evitare er-
rori diagnostici & importante escludere le cause mediche
del grooming eccessivo: In uno studio, 16 gatti su 21 inviati
per alopecia psicogena sono risultati avere una condizione
medica sottostante (27). Se viene diagnosticata un’alope-
cia psicogena, e importante cercare di identificare la causa
per poter effettuare una modifica ambientale e/o comporta-
mentale (25). Cid pud comportare una richiesta di consu-
lenza di un veterinario comportamentalista e I'osservazione
del gatto nel’ambiente domestico. | diffusori di feromoni
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possono essere utili, ma pud anche servire un intervento
farmacologico. E stato segnalato che la clomipramina &
I’agente piu efficace (0,5 mg/kg PO ogni 24 ore per 4-6 set-
timane; aumentare a 1 mg/kg ogni 24 ore, se necessario).
Tuttavia, sono stati utilizzati anche altri antidepressivi trici-
clici, inibitori della ricaptazione della serotonina e benzodia-
zepine. Questi includono fluoxetina (0,5-1 mg/kg ogni 24 ore),
amitriptilina (0,5-1 mg/kg ogni 12-24 ore) e diazepam (0,2-
0,4 mg/kg ogni 12-24 ore). Nota: questi farmaci non sono
solitamente autorizzati nei gatti, ma ulteriori dettagli sono re-
peribili in letteratura (26,28,29).

Iperestesia felina: Liperestesia felina pud consistere nel
leccarsi 0 mordicchiarsi la cute, in particolare i fianchi, le aree
lombari, la coda o le regioni anali. Tuttavia, questa condi-
zione & accompagnata da altri segni clinici come ad esempio
movimenti ondulatori della cute, spasmi muscolari, corse e

Riferimenti

salti senza scopo, e vocalizzazione. Come nel caso dell’alo-
pecia psicogena felina, & stata associata a stress sociale o
ambientale (28).

Dolore, neurodermatite, nevralgia: Anche se raro, il groo-
ming eccessivo puo essere una risposta al dolore o al ma-
lessere causati da un organo sottostante, dalla neurite o da
una nevralgia. In particolare, nei gatti che si leccano I'ad-
dome caudoventrale, va considerata la possibilita di una
malattia delle vie urinarie inferiori (2).

B Riassunto

Nei gatti, il grooming eccessivo & una presentazione co-
mune nella pratica, e le cause sottostanti sono numerose.
Un approccio sistematico per identificare la causa otti-
mizza la probabilita di un esito positivo, sia per il paziente
sia per il veterinario.
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Perché focalizzarsi sui felini
nella vostra clinica veterinaria”

Susan Little, BSc, DVM, Dipl. ABVP (Feline)

Bytown Cat Hospital, Ottawa, Canada

¥ Introduzione

Oltre 50 anni fa, il Canadian Veterinary Journal ha pubbli-
cato un articolo presentando una panoramica di tutto
quanto si conosceva sulla medicina felina (1). Larticolo
conteneva dieci pagine in totale. La popolarita della medi-
cina felina & cresciuta costantemente sin da allora; le prime
strutture per soli gatti sono state aperte negli Stati Uniti
negli anni 70. Oggi, in molti paesi, i veterinari possono
ottenere la certificazione come specialisti in medicina e
chirurgia felina e beneficiare di specifiche opportunita di
formazione continua, tra cui riviste e libri di testo dedicati
alla medicina felina. Tuttavia, esiste uno scollamento tra
i progressi nella medicina felina e cid che accade nella

PUNTI CHIAVE

¢ Anche se negli ultimi cinquanta anni sono stati
compiuti grandi progressi nella medicina felina,
molti proprietari di gatti sono meno propensi
a rivolgersi al veterinario rispetto ai proprietari
di cani.

* E nel migliore interesse dell’animale da
compaghnia, del proprietario e del veterinario
adattare politiche e procedure ospedaliere
tenendo presente il paziente felino; comprendere
la natura unica dei gatti € il punto di partenza.

¢ Esistono molti piccoli fattori che possono fare
la differenza tra un’accogliente e rassicurante
clinica a misura di gatto e una struttura
veterinaria scoraggiante sia per i proprietari che
per i gatti.

e Maneggiare i gatti con rispetto € una componente
critica per il successo della pratica felina e
questo puo essere realizzato in vari modi.

La Dr.ssa Little ha ottenuto il Bsc dalla Dalhousie University (Nuova Scozia, Canada), quindi ha ricevuto la laurea in
Medicina Veterinaria all'Ontario Veterinary College, University of Guelph, prima di ottenere I'abilitazione specialistica
in Feline Practice nel 1997. Attualmente & comproprietaria di due strutture specializzate in felini a Ottawa, Canada.

Ex presidente dell’American Association of Feline Practitioners e attuale membro del Consiglio del National Board of
Veterinary Medical Examiners (che rappresenta '’American Animal Hospital Association), ha ricevuto numerosi
riconoscimenti per il suo contributo alla medicina felina. La Dr.ssa Little ha curato ed & stata co-autrice di due libri di
testo felini e ha scritto molti articoli clinici; inoltre, effettua verifiche inter pares di articoli per varie riviste veterinarie.

pratica veterinaria quotidiana. Anche se i gatti hanno ormai
superato i cani come animali da compagnia piu popolari in
molti paesi, la maggior parte delle cliniche veterinarie viene
progettata tenendo principalmente presenti i pazienti
canini. Inoltre, sono state recentemente pubblicate alcune
allarmanti statistiche sulle cure veterinarie feline, eviden-
ziando ulteriormente la discrepanza nell’assistenza tra i
pazienti felini e quelli canini. Per esempio, nel 2011, le
visite veterinarie feline negli Stati Uniti sono diminuite del
4,4% rispetto al 2006, mentre nello stesso periodo le visite
canine sono aumentate di oltre il 9% (2); inoltre, & stato
stimato che meno della meta dei 74 milioni di gatti in quel
paese riceve cure veterinarie regolari. Nel 2011, in Canada,
solo il 46% dei proprietari di gatti aveva portato I'animale
dal veterinario nel corso dell’anno precedente, contro il
77% dei proprietari di cani (3). Sebbene queste statistiche
siano deludenti, possono essere considerate un’opportu-
nita per migliorare la salute del gatto e incrementare il
business veterinario.

Le ragioni del declino nelle cure veterinarie feline sono

molteplici e complesse (4). Esse comprendono temi come

ad esempio:

e Difficolta di portare il gatto alla clinica veterinaria

e Bassi livelli di consapevolezza del proprietario per
quanto riguarda le esigenze mediche feline di base

e Difficolta del proprietario nel riconoscere gli impercetti-
bili segni di malattia nei gatti

e | a percezione che i gatti siano capaci di curarsi da soli

e | a convinzione che i gatti da appartamento siano pro-
tetti dalla maggior parte delle malattie

e || basso valore percepito dei gatti, poiché molti di essi
vengono acquisiti accidentalmente o gratuitamente

e Disagio e stress del proprietario, associati alle espe-
rienze di visita pregresse presso la clinica veterinaria
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B Perché avere una clinica a misura di
gatto?

Tutti i veterinari che trattano i gatti possono trarre vantag-
gio dalla comprensione della natura unica di questi ani-
mali, come pure delle risposte fisiologiche e comporta-
mentali allo stress sperimentate da questa specie. | gatti
sono legati all’lambiente domestico e raramente lo
lasciano volontariamente. Essere costretti in un ambiente
estraneo rende il gatto incerto della sua sicurezza, cau-
sando ansia e angoscia. | gatti preferiscono evitare il peri-
colo e il confronto fuggendo o nascondendosi, strategie
che non sono facili da utilizzare durante le visite cliniche.
E importante che la visita in clinica sia piti piacevole pos-
sibile sia per il gatto che il proprietario; quindi, se possi-
bile, si deve iniziare dalla prima volta che il gattino o il
giovane gatto vengono in clinica. In questa fascia d’eta e
meno probabile che I'animale abbia un’esperienza ansio-
gena durante la visita veterinaria, il che offre I'opportunita
di fidelizzare sia il cliente che I'animale, rendendo la visita
un’esperienza positiva. Questo € importante, poiché
alcuni proprietari di gatti finiscono per pensare che
un’esperienza traumatica presso la clinica sia piu dan-
nosa per il gatto che la mancanza di cure veterinarie.
L'adozione di approcci per creare un ambiente a misura
di felino e 'uso di tecniche di manipolazione rispettose
migliora il benessere e la cura veterinaria per i gatti; inol-
tre, il lavoro con i gatti viene reso piu sicuro € piu gratifi-
cante per I'equipe veterinaria. Infine, fornire un’assi-
stenza sanitaria personalizzata in base agli stadi vitali
dei felini migliora il riconoscimento e il trattamento pre-
coci dei problemi, cosi da migliorare la salute € il benes-
sere animale, e preservare il legame uomo-animale.

B Riduzione dello stress

E nel migliore interesse dei pazienti felini e del business
della medicina veterinaria, che i veterinari adattino le politi-
che e procedure ospedaliere tenendo presente il paziente
felino. Questo inizia fornendo ai proprietari informazioni sui
trasportini e su come affrontare il viaggio con I'animale alla
clinica veterinaria. In uno studio, il 58% dei proprietari di
gatti ha dichiarato che anche solo pensare di portare
I'animale in clinica era stressante (contro il 38% dei pro-
prietari di cani) e il 38% ha affermato che il proprio gatto
odiava essere portato alla clinica veterinaria (rispetto al
26% dei proprietari di cani) (5).

Ridurre lo stress associato alle visite veterinarie inizia da
casa; I'assuefazione al trasportino e al viaggio deve ini-
Ziare presto nella vita del gatto. Ogni gatto deve viaggiare
verso la clinica veterinaria in un trasportino; non & sicuro
(e normalmente vietato) lasciare il gatto libero di muoversi

© Susan Little
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Figura 1. Il trasportino ideale € dotato di un’ampia apertura.

all'interno di un’automobile. Mettere piu di un gatto nello
stesso trasportino non & saggio, poiché le situazioni
spaventose possono causare aggressivita e lesioni. Sono
preferibili trasportini robusti e solidi con ampie aperture
nella parte anteriore e superiore, 0 con coperchi faciimente
rimovibili (Figura 1).

Il trasportino deve fornire al gatto un ambiente chiuso,
percepito come sicuro; i trasportini privi di lati opachi pos-
S0No essere coperti con un telo 0 una coperta per garan-
tire la riservatezza. Una possibile misura prevede di spruz-
zare un po’ di feromone facciale felino su un asciugamano
e collocare quest’ultimo nel trasportino circa 15 minuti
prima di farvi entrare il gatto (per consentire all’alcol nello
spray di evaporare). Vari altri trucchi possono aiutare a
desensibilizzare i gatti verso i trasportini; ad esempio
lasciare il trasportino in casa in modo che diventi fami-
liare, alimentare il gatto dentro il trasportino o nelle vici-
nanze, mettere erba gatta o giocattoli nel trasportino,
addestrare il gatto a entrare nel trasportino a comando in
cambio di una ricompensa, e abituare il gatto all’automo-
bile e al trasportino effettuando brevi viaggi occasionali
che non hanno alcun rapporto con la clinica veterinaria. E
preferibile che il viaggio verso la clinica veterinaria avwvenga
a stomaco vuoto; questo aiuta a prevenire la cinetosi e
rende il gatto piu interessato ai bocconcini durante la
visita. In alcuni casi, per prevenire la cinetosi possono
essere utili medicinali come ad esempio il maropitant.

M Cliniche a misura di felino

Una volta in clinica, il proprietario deve essere accolto
con segni visibili che sottolineano I'affezione del personale
per i gatti; ad esempio, manifesti, foto di gatti del perso-
nale e dei clienti, prodotti per gatti, e informazioni specifi-
che sul gatto. il personale veterinario che interagisce con
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Figura 2. (a) Un ospedale per animali di Tokyo & dotato di una zona reception a misura di gatto, caratterizzata da tavolini
per appoggiare i trasportini lontano dal pavimento e coperte per coprirli. (b) Sono disponibili anche supporti prodotti
commercialmente; i proprietari possono essere incoraggiati a mettere il trasportino sul supporto mentre aspettano di

essere ricevuti.

i gatti e i rispettivi proprietari deve essere informato su
aspetti come assistenza generale, comportamento, mani-
polazione, esigenze mediche e chirurgiche, e razze del
gatto. La clinica potrebbe ospitare speciali eventi educa-
tivi o “casi clinici” in tema di educazione sul diabete, pre-
venzione e trattamento dell’obesita, “il gattino all’asilo”,
eccetera. Suddividendo parte della zona reception, si
potrebbe creare una sala d’attesa a misura di gatto sepa-
rata e non disponibile per i pazienti canini. E consigliabile
fornire tavoli o ripiani per evitare di appoggiare i traspor-
tini sul pavimento (Figura 2). |dealmente, il proprietario
e il gatto vanno portati in sala da visita il piu presto pos-
sibile per fornire una sede meno stressante e piu tran-
quilla. Minimizzare i tempi di attesa aiuta a ridurre lo
stress sia per il gatto che per il proprietario. Inoltre, alcune
cliniche hanno trovato vantaggioso riservare certi orari
di visita (ad esempio, un pomeriggio alla settimana o un
sabato al mese) esclusivamente ai pazienti felini.

La sala da visita deve essere fornita di tutte le attrezzature
necessarie per lavorare con i pazienti felini (Figura 3):
meglio evitare di lasciare la stanza per recuperare quello
che serve. Accertatevi che tutti i dispositivi (ad esempio,
stetoscopio, termometro, ecc.) vengano puliti tra un
paziente e l'altro; non solo per ridurre la trasmissione
delle malattie, ma anche evitare la persistenza degli odori
di altri pazienti. Se possibile, una sala da visita deve
essere progettata specificamente per i pazienti felini. Una
volta in sala da visita, il veterinario deve raccogliere con
calma I'anamnesi e parlare con il proprietario, lasciando
che il gatto decida di avventurarsi fuori del trasportino da
solo, se possibile. | gatti sono molto sensibili agli stimoli
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visivi (ad esempio, altri gatti, altri animali da compagnia),
sonori (ad esempio, voci, attrezzature, campanelli di
porte) e olfattivi (ad esempio, profumi, disinfettanti, alcool);
occorre dunque prestare attenzione a questi dettagli per
ridurre I'ansia: la sala da visita deve essere un ambiente
calmo e tranquillo.

Non & obbligatorio che tutti i gatti debbano essere esami-
nati su un tavolo in acciaio inox; molti gatti sono piu a loro
agio se restano nel trasportino (con il coperchio rmosso)
0 sono visitati tenendoli in braccio, sul pavimento, su una
mensola o0 davanzale, in una scatola o cesta o anche
sulla bilancia dopo essere stati pesati. Le superfici del
tavolo da visita possono essere coperte con materiali
lavabili antiscivolo come tappetini da bagno in gomma.
Con i gatti e spesso preferibile I'uso di tavoli da visita non
tradizionali, come ad esempio tavolini acquistati in negozi
di mobili per la casa, o tavoli su misura di forma variabile.
Quando possibile, si deve lasciare il gatto sull’asciuga-
mano o la coperta trovati nel trasportino. Nelle sale di
attesa, nelle sale da visita, e in tutte le aree della clinica
dove saranno ospitati gatti, si consiglia di installare un
diffusore elettrico a muro caricato con feromone facciale
felino. La sicurezza € importante; bisogna accertarsi che
nessun gatto libero possa fuggire attraverso porte o fine-
stre aperte, o restare intrappolato in una zona impervia.

Quando sono necessarie procedure semplici come
tagliare le unghie, valutare la pressione arteriosa, prele-
vare un campione di sangue, o raccogliere 'urina, &
bene considerarne I'esecuzione nella sala da visita, piut-
tosto che spostare il gatto in un’altra parte della clinica.

ANIN’
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E meglio che sia il personale ad andare dal gatto invece
di spostare I'animale in un’altra zona della clinica dove
dovra acclimatarsi al nuovo ambiente. Se la presenza
del proprietario durante una procedura crea problemi,
considerare I'idea di farlo attendere nella zona reception
fino al termine.

B Manipolazione dei gatti

La manipolazione rispettosa del felino € un una compo-
nente fondamentale per il successo di una struttura per
soli gatti (6). | proprietari sono piu propensi a tornare per
le visite regolari se sentono che il veterinario e il perso-
nale della clinica sono abili e attenti nel maneggiare i gatti.
Inoltre molti membri dell’equipe veterinaria possono non
amare lavorare con i gatti, se privi di adeguata prepara-
zione e attrezzature adatte. Essi possono essere preoccu-
pati per le possibili lesioni e malattie zoonotiche e posono
non gradire lo scompiglio e I'inefficienza che pud com-
portare la visita di un paziente felino difficile. Nel peg-
giore dei casi, puo essere difficile o impossibile I'esecu-
zione di un esame obiettivo completo, il prelievo di
campioni di laboratorio o I’esecuzione di test diagnostici
quali le radiografie. Inoltre, la paura e lo stress possono
influenzare i risultati dei test diagnostici (Tabella 1).

Figura 3. Una sala da visita a misura di gatto deve offrire
informazioni che riguardano solo i felini, con tutte le
attrezzature destinate ai gatti a portata di mano.
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Tabella 1. Effetti dello stress e della paura sui
risultati dei test diagnostici nel gatto.

Iperglicemia da stress

Ipertensione da “camice bianco"

Linfocitosi e neutrofilia

Aumentati del pH urinario

Ipokaliemia

Sono finiti i giorni in cui i gatti paurosi e diffidenti dove-
vano essere regolarmente trattati con grossi guanti o
“presi per la collottola”. La chiave per una corretta mani-
polazione & la comprensione del comportamento felino.
La maggior parte dei comportamenti indesiderati esibiti
dai gatti nelle cliniche veterinarie (Tabella 2) ¢ indotta
dalla paura o dal dolore. Il confronto fisico & I'ultima
risorsa per la maggior parte dei gatti; i loro sforzi sono
mirati innanzi tutto all’evitare il possibile pericolo e alla
fuga. Piu controllo mantiene il gatto durante la visita,
meno energica e aggressiva e la manipolazione, piu tol-
lerante e I’'approccio, migliore sara I'esito. Molti gatti
ansiosi possono essere esaminati con successo usando
un asciugamano per coprire la testa; ridurre la vista di
persone e luoghi sconosciuti pud ridurre la paura. | gatti
devono essere avvicinati con calma, parlando con voce
tranquilla. Il contatto diretto con gli occhi va evitato, poi-
ché lo sguardo “occhi negli occhi” & considerato una
minaccia. Il miglior approccio per la manipolazione del
gatto prevede che non si esageri nell’immobilizzarlo. A
questo riguardo sono state pubblicate varie tecniche che
vedono I'impiego di asciugamani da avvolgere attorno al
gatto per limitarne i movimenti ma occorre sempre ini-
ziare con le procedure meno invasive e passare dopo,
se necessario, a quelle piu probabilmente stressanti.
Rafforzare il comportamento positivo del gatto con gio-
cattoli o bocconcini (Figura 4), ottenendo prima il per-
messo del proprietario e ignorare il comportamento
negativo piuttosto che cercare di correggerlo.

Indicare sempre nella cartella clinica quale tecnica di
manipolazione ha funzionato meglio per un dato paziente,
€ quale approccio sarebbe bene evitare. | gatti che sono
ansiosi o timorosi durante le visite veterinarie possono
trarre vantaggio da tempi di visita pit lunghi per evitare di
dover fare la visita di fretta. Se le altre misure non hanno
successo, si deve considerare la sedazione, invece di
applicare una manipolazione sempre piu energica e
rischiare un esito negativo per tutti i soggetti coinvolti.
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Figura 4. Attirare i gatti con bocconcini o giocattoli puo
contribuire a ridurre lo stress nella sala visita.

B Considerazioni sul proprietario

| gatti non sono i soli a sperimentare ansia durante una
visita nella clinica veterinaria. Il proprietario del gatto che
accompagna il paziente nella sala da visita sente spesso
una certa apprensione che pud influenzare il suo com-
portamento. | seguenti consigli per i proprietari contri-
buiranno a ridurre I'ansia nella sala visita:

e Chiedere ai proprietari di evitare comportamenti umani
che, pur essendo destinati a confortare il gatto, pos-
sono aumentare effettivamente la sua ansia. Gli esempi
includono tenere stretto il gatto, parlargli o guardarlo
fisso negli occhi e disturbare o invadere il suo spazio
personale. | suoni destinati a lenire o0 calmare I'animale
(ad esempio “shhhh”) possono mimare il soffio di un
altro gatto.

e Una correzione fisica come picchiettare la testa del
gatto e parlargli con tono di voce duro puo spaventare il
gatto e provocare una risposta “combatti o fuggi”. | pro-
prietari del gatto e il personale veterinario devono ricor-
dare che, pur essendo membiri della famiglia, i gatti non
sSoNo umani e non capiscono gli sforzi per disciplinarli.

e E spesso utile istruire il proprietario a non manipolare o
rimuovere il gatto dal trasportino finché non ¢ tutto a
posto e un membro dell’equipe veterinaria non lo chiede
espressamente.

Una volta conclusa la visita, un membro dell’equipe
veterinaria pud completare la procedura di registrazione
e pagamento nella sala visita; in alternativa, il gatto pud
rimanere nel trasportino nella sala visita mentre il pro-
prietario paga il conto nella zona reception.
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Figura 5. Mettere i gatti a loro agio durante le procedure,
ad esempio mentre si somministra la fluidoterapia
sottocutanea, € una parte importante del trattamento
rispettoso.

B Ricovero dei gatti

Esistono molti modi per migliorare I'esperienza di ricovero
per i gatti, a prescindere se sani e sottoposti a una proce-
dura elettiva, oppure malati e in fase di indagine diagnostica
e trattamento (Figura 5) (7). Quando possibile, i gatti vanno
confinati in gabbia in un reparto separato da quello dei cani.
Inoltre, le gabbie devono essere collocate in modo che i gatti
non possano vedersi I'un I'altro. | materiali delle gabbie
devono contribuire a limitare i rumori e mantenere il calore, e
possono includere tappetini o coperte portati da casa. |
nascondigli possono essere costituiti da scatole fatte con
materiali facili da pulire 0 monouso come il cartone. Se lo
spazio lo consente, € possibile inserire nella gabbia il tra-
sportino personale del gatto con la porta aperta o rimossa;
nel rispetto del carattere riservato del gatto, I'apertura di
qualsiasi scatola o trasportino deve essere diretta lontano
dalla parte anteriore della gabbia. La gabbia deve avere spa-
zio sufficiente per sistemare il cibo e I'acqua piu lontani pos-
sibile dalla cassetta per lettiera. E possibile spruzzare fero-
mone facciale felino su asciugamani o tappetini 15 minuti
prima di mettere il gatto nella gabbia; questo contribuisce
a migliorare I'appetito e stimola comportamenti normali (8).

Dato che I'evoluzione dei gatti & avvenuta in ambienti
desertici, sono desiderabili temperature un po’ superiori
alla tipica zona di comfort umana, e questo pud essere
ottenuto utilizzando tappetini a fini di isolamento e nascon-
diglio. Molti gatti ricoverati non mangiano come si deve a
causa dello stress; migliorare 'ambiente della gabbia, in
particolare fornendo nascondigli, pud contribuire ad aumen-
tare I'assunzione di cibo ed € anche essenziale per facili-
tare I'individuazione e quindi il trattamento di nausea e



dolore. Inoltre, € meglio lasciare che il proprietario porti cibi
familiari da casa, invece di introdurre una nuova dieta
durante il ricovero.

B Ulteriori commenti

Esistono molte risorse per aiutare i veterinari a concentrarsi
sui felini nella loro struttura. In molti paesi sono disponibili i
programmi di Cat Care (www.icatcare.org) e dell’ American
Association of Feline Practitioners (www.catvets.com) per
aiutare le cliniche ad aumentare le visite veterinarie nei gatti
e migliorare il livello di assistenza sanitaria fornito a questi
animali. Partecipando a questi programmi, le strutture
hanno la possibilita di guadagnare la designazione di “Cat
Friendly Clinic” o di “Cat Friendly Practice”, rispettivamente.
| programmi forniscono anche molte risorse per la forma-
zione del personale, la formazione continua, e consigli per
la partecipazione ai social media (ad esempio, Facebook,
Twitter, Pinterest); i proprietari dei gatti frequentano spesso
questi siti Web, e avere una presenza sui social media
aiuta le strutture a trasmettere le loro conoscenze della
medicina felina e la loro dedizione a migliorare I'esperienza
veterinaria per il gatto e il proprietario.

B Lultima parola in termini di cure
veterinarie feline

Il passo finale nel sistema delle cure veterinarie feline &
la clinica per soli gatti. Nel Nord America sono state fon-
date centinaia di tali cliniche, e la popolarita dell’idea sta
aumentando in tutta Europa e in Asia. Una clinica specie-
specifica ha molti vantaggi: ad esempio, personale parti-
colarmente interessato a curare felini e abile nella loro
manipolazione. | gatti sono piu piccoli rispetto alla mag-
gior parte dei cani, per cui le cliniche feline sono spesso
piu ridotte di dimensioni rispetto alle strutture veterinarie
tradizionali, cosa che puo essere importante in aree con
costi di proprieta elevati.

E necessaria una gamma piti limitata di apparecchiature,
nonché un inventario piu ridotto di farmaci e strumenti.
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bilancio si concentra su una sola specie.
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nario e un infermiere (0 un altro membro addestrato
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cemente poco tempo per pianificare una visita in clinica,
soprattutto se devono affrontare un lungo viaggio nel
traffico. Ci sono vantaggi anche per il veterinario; le visite
a domicilio (se condotte correttamente) possono essere
rilassanti e fornire piu tempo per raccogliere I’'anamnesi
medica e svolgere I'esame obiettivo. Inoltre, consentono
di analizzare I'ambiente domestico, cosa particolar-
mente importante per i problemi comportamentali e di
evacuazione inappropriata. Tuttavia, la visita domiciliare
comporta alcuni possibili svantaggi e il trasporto alla cli-
nica veterinaria potrebbe essere ancora necessario per
effettuare test diagnostici e trattamenti specializzati.

A prescindere dal tipo di clinica, qualsiasi veterinario che
tratta i gatti € un veterinario con approfondite cono-
scenze di medicina felina. Seguendo i consigli della leg-
gendaria veterinaria felina Dr.ssa Barbara Stein, che ha
sempre sottolineato come “i gatti non sono cani di pic-
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prietario, e il personale veterinario.
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GUIDA RAPIDA PER...

L "alimentazione
del gatti ricoverat

B René Dorfelt, Dr. med. vet., Dipl. ECVAA (Anestesia e Analgesia)

Medizinische Kleintierklinik, Monaco di Baviera, Germania

B Quando si deve alimentare un

gatto?

e Fondamentalmente, il piu presto possibile!

e Se I'anoressia € presente (o potrebbe esserlo) da
piu di tre giorni

¢ Nei gattini dopo poche ore di anoressia

e Non appena i parametri cardiovascolari ed
emodinamici sono stabili; le alterazioni elettrolitiche
maggiori, come l'iperkaliemia, devono essere
corrette prima di avviare I'alimentazione

e Entro 24 ore dalla presentazione

e Entro 6-12 ore dalla chirurgia gastrointestinale

B Quale dieta si deve offrire?

e Cibo gustoso con odore piacevole

e Considerare I'avvio con alcuni “bocconcini”
per stimolare I'appetito

e Una dieta per terapia intensiva ad alto contenuto
energetico e proteico

¢ Cibo a temperatura ambiente

B Come si deve nutrire il gatto?

e Per via enterale, se possibile

¢ Per via parenterale parziale se la nutrizione enterale
non fornisce un apporto energetico adeguato

¢ Nutrizione parenterale se la nutrizione enterale non
e praticabile

M Qual é il modo migliore

per stimolare I’appetito?

e Utilizzare un alimento molto appetibile

e Creare un ambiente tranquillo, a misura di gatto,
con un tappetino morbido e caldo e un posto dove
nascondersi

e Assicurarsi che il gatto non senta dolore;
somministrare analgesici, se indicato

e Fornire antiemetici e gastroprotettori se il gatto
sembra avere la nausea

e ['appetito nei gatti € stimolato dall’odore; pulire il
naso del gatto se ostruito con muco o altro materiale

e Offrire alimenti freschi, a temperatura ambiente e
con regolarita
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B Cosa dire dei farmaci che stimolano

I’appetito?

® Possono essere utili se le tecniche convenzionali non
funzionano

e | a ciproeptadina € un farmaco antistaminico bloccante
H1 (1-4 mg/gatto ogni 12-24 ore PO)

¢ | a mirtazapina e un antagonista 5-HT3 (3-4 mg/gatto
ogni tre giorni PO)

e | e benzodiazepine (ad esempio, midazolam) possono
essere utili come alternative a breve termine se gli altri
farmaci non funzionano. Possono indurre appetito a
dosi molto basse (0,05 mg/kg V), ma possono anche
causare sedazione. Tuttavia, nei gatti sono stati descritti
casi di insufficienza epatica dopo la somministrazione
di diazepam

B Cosa fare se il gatto non mangia?

e Se le altre tecniche non funzionano, si pud eseguire
un’alimentazione forzata prudente con una siringa. Puo
anche essere utile mettere un po’ di cibo sulle zampe del
gatto, e aspettare che lo lecchi mentre cerca di pulirsi

e Se I'alimentazione enterale & praticabile ma i fabbisogni
energetici non sono soddisfatti dall’assunzione spontanea
del cibo, si devono usare sondini di alimentazione

B Sondino di alimentazione
nasoesofageo

e Facile da inserire senza anestesia generale
e Puo essere rimosso in qualsiasi momento
e Utilizzabile per tre o piu giorni

e Adatto solo per diete liquide

Materiale occorrente:

e Sondino di alimentazione da 4,5-6 F
e |_ubrificante contenente lidocaina

e Materiale di sutura

¢ Portaaghi

e Forbici

Tecnica di inserimento:
e Applicare un po’ di lubrificante al meato nasale inferiore
e all’estremita del sondino (Figura 1)
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COME INSERIRE UN SONDINO NASOESOFAGEO:

1. Applicare un po’ di gel alla lidocaina intorno al naso

2. Misurare la lunghezza del sondino dal naso all’8°
spazio intercostale

3. Segnare il sondino con un pennarello indelebile

® Misurare la lunghezza del sondino dal naso all’8°
spazio intercostale e segnare la posizione con un
pennarello indelebile (Figura 2 e 3)

e Introdurre il sondino nel meato nasale inferiore
dirigendo la punta del tubo ventro-medialmente
(Figura 4)

e | asciare che il gatto inghiotta il sondino flettendo
leggermente il collo e far avanzare il dispositivo finché
il segno non raggiunge il naso (Figura 5)

e Suturare il sondino utilizzando un nodo cinese;
posizionare una seconda sutura a livello della mascella
superiore o sulla fronte (Figura 6)

e |n alternativa alla sutura si puo usare colla tissutale,
tenendo tuttavia presente che alla rimozione del
sondino potrebbero venire via alcuni peli
(e possibilmente parte della cute)

e Controllare il posizionamento con una radiografia

B Sondino di alimentazione da

esofagostomia

e Scavalca bocca e faringe

e Adatto per diete liquide e pastose

e Puo essere lasciato in posizione per molte settimane,
se necessario

e Puo essere rimosso in qualsiasi momento

e | ’inserimento richiede I'anestesia generale

© René Dorfelt

4. Introdurre il sondino nel naso in direzione ventromediale

5. Lasciare che il gatto inghiotta il sondino flettendo
leggermente il collo

6. Suturare il sondino in posizione utilizzando un nodo cinese

Materiale occorrente:

e Sondino di alimentazione da 9-12 F

¢ Pinze emostatiche di Rochester-Péan con lame
lunghe o equivalenti (0 un introduttore per sondini
nasoesofagei commerciale)

e | ama per bisturi

¢ Disinfettante cutaneo

e Materiale di sutura

e Portaaghi

e Forbici

e Materiali per medicazioni

Tecnica di inserimento:

¢ Anestetizzare e intubare il gatto

e Mettere il gatto in decubito laterale destro

e Rasare e disinfettare la parte sinistra del collo

e Misurare la lunghezza del sondino da meta collo all’8°
spazio intercostale e segnare la posizione con un
pennarello indelebile

e Introdurre la pinza nell’esofago dalla bocca (Figura 7)

e Dirigere la punta della pinza lateralmente fino a
percepirla dorsalmente alla vena giugulare, quindi
spingere la punta della pinza verso la cute (Figura 8)

e Effettuare un’incisione di punta con la lama per bisturi
sopra 'estremita della pinza (Figura 9) e spingere
quest’ultima attraverso l'incisione cutanea (Figura 10)
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COME INSERIRE UN SONDINO DA ESOFAGOSTOMIA:

7. Introdurre la pinza nella cavita orale

8. Dirigere la punta della pinza lateralmente

9. Eseguire un’incisione di punta sopra I'estremita della pinza
10. Spingere la pinza attraverso I'incisione cutanea
11. Afferrare la punta del sondino con la pinza
12. Tirare la punta del sondino fino dentro alla bocca

e Afferrare con la pinza la punta del sondino
(Figura 11) ed estrarre la punta di quest’ultimo
dalla bocca (Figura 12)

e Reindirizzare il sondino caudalmente nell’esofago
(Figura 13)

e Far avanzare il sondino caudalmente finché la sua
punta non & caudale all'incisione cutanea, quindi
manovrare il sondino per assicurarsi che non sia
attorcigliato

e Far avanzare il sondino finché il segno non é a
livello della cute

e Suturare il sondino in posizione utilizzando un
nodo cinese (Figura 14)

e Applicare il lubrificante disinfettante attorno alla
sede di inserimento e bendare il collo (Figura 15)

e Controllare il posizionamento con una radiografia

o

13. Reindirizzare la punta del sondino nell’esofago con
le pinze, finché la punta non arriva caudalmente alla
sede di incisione; accertarsi che il sondino non sia
attorcigliato, quindi spingerlo piu in basso nell’esofago
finché il segno non ¢ a livello dell’incisione cutanea

14. Suturare in posizione con un nodo cinese

15. Bendare il collo con materiale da medicazione

Tecnica di alimentazione artificiale

e Usare cibo a temperatura ambiente

e | avare il sondino prima e dopo I'alimentazione
con 2-3 ml di acqua

e |niziare con piccoli boli (1-2 ml/kg ogni 2-4 ore)

e Fornire al gatto 1/3 del suo fabbisogno energetico a
riposo (*RER, Resting Energy Requirement) il primo
giorno, 2/3 di RER il secondo e 3/3 di RER il terzo giorno

e Aumentare gradualmente le dimensioni del bolo fino a
10 ml/kg (se tollerato dal gatto)

e |n alternativa all’alimentazione in bolo, si pud
somministrare una dieta liquida per infusione a velocita
costante con una velocita di 1-2 ml/kg/ora. Con questa
tecnica, il sondino deve essere risciacquato con acqua
ogni 4-8 ore

* Il RER giornaliero puo essere calcolato come segue: Kg®™ x 70 = RER (kcal)

e%e
® 000, °
P
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