A case of conjunctiveal-corneal-palpebral
dermoid in German Shepherd
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This article describes a rare case of conjunctival-
-corneal-palpebral dermoid in a right eye of
the eight week old German Shepherd. Dermoid
is characterized by the presence of heterotopic
cutaneous tissue within unusual locations, like
subcutaneous sites, in the ovary and also in the
eye. In the presented case, dermoid lesions were
located in a medial part of a right lower eyelid, in
external part of a lower eyelid, in eye conjunctiva
and external quadrants of cornea. The lesions were
accompanied by the absence of a lower lacrimal
point, by medial and external deformations of
lower eyelid, mucopurulent discharge from the
conjunctival sac, redness of a conjunctiva and
inability to close the eyelids. Decision of the
surgery was undertaken and the above lesions
have been removed using microsurgery procedure.
Histopathological examination revealed that they
consisted of cutaneous tissues and the case was
diagnosed as an eye dermoid.
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kérzak (torbiel skorzasta, cystis der-
moidalis, dermoid cyst) jest zaburze-
niem rozwojowym zaliczanym do potwor-
niakéw (teratoma). Jest to torbiel otoczo-
na wldknista $ciana pokryta nablonkiem
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warstwowym, moze by¢ wypelniona gru-
czotami lojowymi i lojem oraz miesz-
kami wlosowymi i wlosami, bywa na-
wet, ze w takich torbielach znajduja sie
zeby. Torbiele skorzaste moga lokalizowaé
sie w tkance podskérnej, jajnikach oraz
w oczach (1, 2, 3, 4). Gdy chodzi o oczy,
to wystepuja w powiece, spojowce gatko-
wej, twardowece, trzeciej powiece badz ro-
goéwce. Zdarzaja sie réwniez kombinacje
tych lokalizacji. Najczesciej umiejscawiaja
sie w zewnetrznym kacie powiek oraz ze-
wnetrznych kwadrantach rogéwki. Swo-
im zasiegiem moga obejmowac glebokie
warstwy istoty wlasciwej rogéwki, ale ni-
gdy nie siegaja do blony Descemeta (1, 2,
3,4,5,6,7).

Skoérzaki obecne sa juz przy porodzie,
ale czesto rozpoznawane s3 dopiero, gdy
zwierze osiaga wiek kilku tygodni (3, 7). Sa
koloru ciemnoszarego lub brazowego. Je-
$li zawieraja mieszki wlosowe, to obecne
sa rowniez wyrastajace z nich wlosy, kto6-
re stanowia najpowazniejsza przyczyne

podraznienia narzadu wzroku. Wada, jaka
jest wystapienie skoérzaka, moze taczyc
sie z niedorozwojem rabka powiekowego,
a takze deformacja powieki (5, 6). Predys-
ponowane do tego zaburzenia sg psy du-
zych ras, takie jak: bernardyny, dalmatyn-
czyki, owczarki niemieckie, golden retrie-
very, labradory, a takze psy ras o krétkich
koniczynach: bassety, jamniki i welsh cor-
gi. Wada ta wystepuje réwniez u innych
gatunkow zwierzat, np. u kotéw rasy bir-
manskiej (1, 6, 7, 8).

Jedynym sposobem postepowania jest
interwencja chirurgiczna, polegajaca na
wycieciu zmian. Decyzje¢ o operacji na-
lezy podejmowac juz w wieku mlodzien-
czym zwierzecia, poniewaz skérzaki moga
rosna¢ w trakcie zycia i osiagac znacz-
ne rozmiary. Objawami towarzyszacy-
mi tego typu zmianom s3: niedomykanie
szpary powiekowej, zaczerwienienie spo-
jowek, ropne zapalenie spojéwek, a takze
obrzek, zapalenie i owrzodzenie rogéwki
(1,2,3,4,5,6,7,8).
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Opis przypadku

Do przychodni zglosil sie wlasciciel 8-ty-
godniowego owczarka niemieckiego. Pod-
czas badania okulistycznego zauwazono,
ze w obrebie prawego oka obecne sa zmia-
ny o charakterze skérzakéw. W zewnetrz-
nym kacie powiekowym stwierdzono ské-
rzaka przygatkowej powierzchni powieki
dolnej, ktéry cienkim, pigmentowanym
pasmem, pokrytym wlosami przechodzit
w skérzaka rogéwki, w jej czesci skronio-
wej (ryc. 1). Ponadto w przysrodkowej cze-
$ci dolnej powieki, niezaleznie od pozosta-
tych, wyrastal kolejny skérzak, deformuja-
cy nieco te cze$¢ powieki. Zaobserwowano
réwniez niedomykanie szpary powiekowej,
zawilgotnienie skéry i wloséw powiek, za-
czerwienienie spojowek, intensywny $lu-
zowo-ropny wyplyw z worka spojéwko-
wego, zwlaszcza w przysrodkowym kacie
powiek. Podjeto decyzje o operacyjnym
usunieciu zmian.

Wykonanie zabiegu chirurgicznego

Przed operacja pacjent przez 5 dni otrzy-
mywal doustnie amoksycyline z kwasem
klawulanowym (Synulox, Pfizer) w dawce
12,5 mg /kg m.c., 2 razy dziennie, zalecono
réwniez codzienna higiene okolicy oka za
pomoca soli fizjologicznej. Do worka spo-
jéwkowego podawano tobramycyne 0,3%
(Tobrex, Alcon) 4 razy dziennie, diklofe-
nak sodu 0,1% (Difadol 0,1%, Polfa War-
szawa S.A.) 3 razy dziennie oraz sztucz-
ne tzy z dekspantenolem (Bephanten eye,
Bayer) 4 razy dziennie.

Do premedykacji uzyto chlorowodorku
medetomidyny (Cepetor 1 mg/ml, ScanVet)
w dawce 10 mg/kg m.c. oraz winianu butor-
fanolu (Butomidor 4 mg/ml, Richter Phar-
ma) w dawce 0,1 mg/kg m.c., domig$niowo.
Za pomoca 2% chlorowodorku lidokainy
(Lignocainum hydrochloricum 20 mg/ml,
WZF Polfa S.A.) wykonano znieczulenie
nerwu malzowinowo-powiekowego i znie-
czulenie nasiekowe skory wokot skdrzaka
powiekowego. Do worka spojéwkowego
wkroplono chlorowodorek proksymeta-
kainy (Alcaine 5 mg/ml, Alcon). Zalozono
tez wejscie dozylne i zabieg wykonywano
w znieczuleniu ogélnym przy uzyciu chlo-
rowodorku ketaminy (Ketamina 10%, Bio-
wet Pulawy) w dawce 5 mg/kg m.c.

Worek spojéwkowy oraz skéra powiek
zostaly odkazona 1% roztworem jodopowi-
donu. Po odwinieciu powieki dolnej oka-
zalo sie, ze dolny punkt 1zowy jest nie-
wyksztalcony. Zabieg rozpoczeto od od-
preparowania (uwzgledniajac ok. 1 mm
margines), za pomoca nozyczek Steven-
sa, skorzaka w przysrodkowej czesci dol-
nej powieki (ryc. 2). Zalozono pojedynczy
szew wezelkowy, nicig niewchlanialna,
pleciong 4-0. Nastepnie, uzywajac ostrza
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mikrochirurgicznego Beaver nr 6400, na-
cieto rogéwke wokot zmiany na glebo-
ko$¢ okolo 0,2 mm i ustawiajgc ostrze
réwnolegle do krzywizny rogéwki, wy-
cieto zmiane, wykonujac keratektomie
powierzchowna (ryc. 3). Zachowujac ok.
1 mm margines, za pomoca nozyczek

Prace kliniczne i kazuistyczne

Stevensa, przystapiono do usuwania zmia-
ny obejmujacej spojéwke. Na koniec do-
konano resekgcji czesci powieki ze skérza-
kiem, cieciem w ksztalcie litery U (ryc. 4).
Spojéwke gatkowa oraz powiekowa zszy-
to szwami pojedynczymi, zatapiajac we-
zelki w ranie, nicig wchtanialng, pleciona

Ryc. 3. Wyciecie skdrzaka rogowkowego metoda keratektomii powierzchownej



Prace kliniczne i kazuistyczne

Ryc. 6. Trzy wyciete skorzaki

6-0. Skére powieki, rozpoczynajac od rab-
ka, zszyto tradycyjnym weztem dsemko-
wym, a pozostala cze$¢ zamknieto szwa-
mi pojedynczymi, nicia niewchlanialna,
pleciona 4-0 (ryc. 5). Fragmenty wycietych
tkanek (ryc. 6) zostaly wystane do badania
histopatologicznego.

Po operacji kontynuowano podawanie
doustne amoksycyliny z kwasem klawula-
nowym (Synulox, Pfizer) 12,5 mg/kg m.c.
2 razy dziennie, przez 5 dni, oraz melok-
sykam (Melovem 5 mg/ml) 0,2 mg/kg m.c.
w iniekcji podskoérnej przez 3 dni.

Przestrzen po wycietym skdrzaku ro-
géwkowym leczono, tak jak owrzodzenie
rogéwki, podajac do worka spojéwkowe-
go tropicamid (Tropicamidum WZF 1%,
WZF Polfa S.A.) 2 razy dziennie przez
5 dni, tobramycyne 0,3% (Tobrex, Alcon)
5 razy dziennie, przez 2 tygodnie, sztucz-
ne Izy z dekspantenolem (Bephanten eye,
Bayer) 5 razy dziennie, przez 2 tygodnie,
5% acetylocysteine (krople robione) 5 razy
dziennie, przez 2 tygodnie.

Po 10 dniach od zabiegu zdjeto szwy,
rany wygoily sie prawidlowo. Miesiac po
operacji rozpoczeto wkrapla¢ do worka

Ryc. 7. Obraz histopatologiczny wycietych zmian, widoczne prawidtowe struktury skory.

Barwienie hematoksylina i eozyna, PAS, powigkszenie 4x

spojéwkowego 1% cyklosporyne (krople
robione) w celu zmniejszenia blizny po
keratektomii.

Badanie histopatologiczne

Wyciete zmiany poddano badaniu histopa-
tologicznemu, uzywajac barwienia meto-
da hematoksylina i eozyna oraz PAS (kwas
nadjodowy i fuksyna). Badanie wykazato
prawidlowa tkanke skorna ze wszystkimi
jej elementami, tj.: najbardziej zewnetrznie
naskoérek, czyli nablonek wielowarstwowy
plaski rogowaciejacy, glebiej: skore wla-
$ciwa, a w niej mieszki wlosowe, naczynia
krwiono$ne, widkna nerwowe, gruczoly to-
jowe i zapachowe, mig$nie gladkie, poni-
zej tkanke podskérng z podsciotka ttusz-
czowa (ryc. 7).

Podsumowanie

Skorzaki spojéwkowo-rogéwkowo-powie-
kowe wystepuja niezwykle rzadko. W oma-
wianym przypadku dodatkowa wada wro-
dzona okazal si¢ niewyksztalcony dolny
punkt 1zowy oraz deformacja zaréwno

przysrodkowej, jak i zewnetrznej czesci
powieki dolnej. Po operacji pies odzyskat
komfort zycia. Nalezy jednak pamietac, ze
z racji dziedzicznego charakteru zmian,
psy nimi objete powinny by¢ eliminowa-
ne z hodowli (5).
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