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Введение
Симметричная люпоидная, или волча-
ночная, ониходистофия (СЛО) — пато-
логия когтей, описанная только у собак. 
Встречается редко, хотя, если говорить 
исключительно о патологиях когтя, это, 
несомненно, чаще всего диагностируе-
мое в практике автора заболевание. 

СЛО — это болезнь преимуще-
ственно крупных собак. Предрасполо-
женными породами считаются немец-
кие овчарки, шнауцеры, ротвейлеры, 
шотландские и английские сеттеры. 
Симптомы возникают чаще всего в 3–4 
года. Половой предрасположенности 
не отмечено.

Этиология
До сих пор не удалось установить при-
чину СЛО, но, похоже, мы имеем дело с 
одноразовой неспецифической имму-
нологической атакой на эпителий ма-
трикса когтя и с его необратимыми по-
вреждениями, ведущими к росту де-
фектной роговой пластинки. Скорее 
всего, такая необычная реакция мо-
жет быть вызвана различными фак-
торами. Например, в нескольких опи-
санных случаях СЛО, похоже, была свя-
зана с пищевой гиперчувствительно-
стью. Частая встречаемость СЛО у собак 
определённых пород и идентифици-
рованный у гордон-сеттеров гаплотип, 
связанный с повышенным риском воз-
никновения СЛО, позволяют говорить о 
возможном наследственном характере 
заболевания.

Клинические признаки
СЛО характеризуется острым тече-
нием — отделением (онихолиз), а 
вскоре вслед за этим и полным оттор-
жением (онихомадезис) роговой пла-
стинки когтя от ложа (фото 1, 2). Поо-
черёдно в течение нескольких недель 
поражаются все или почти все когти 
на всех четырёх конечностях, включая 
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Фото 1. Онихолизис и онихомадезиз при СЛО 
у немецкой овчарки

Фото 2. Потеря сразу нескольких роговых 
пластинок в острой стадии СЛО

когти на прибылых пальцах (фото 3), 
поэтому ониходистрофию называют 
симметричной. Изменениям в равной 
мере подвержены как пигментирован-
ные, так и непигментированные когти. 
Нередко в самом начале заболевания 
СЛО ошибочно принимается за травму 
когтя. Онихолиз и онихомадезиз со-
провождаются болезненностью, кото-
рая клинически проявляется хромотой 
и разлизыванием поражённого когтя. 
Может наблюдаться и небольшое кро-
вотечение. Вскоре после отторжения и 
потери когтевой пластинки возможно 
наслоение вторичной бактериальной 
инфекции (как правило, вызванной 
Staphylococcus pseudintermedius), ко-
торая сопровождается появлением бо-
лезненной отёчности и гнойного или 
гнойно-геморрагического экссудата в 
области околокогтевого валика (паро-
нихия, фото 4) и самого когтевого ложа 
(пионихия). Новая роговая пластинка 
когтя растёт слабой, короткой и дефор-
мированной (ониходистрофия, фото 5, 
6, 7), c трещинками и продольным рас-
слаиванием (онихошизис, фото 8, 9). 
Собаки с СЛО не имеют других дерма-
тологических признаков и их общее со-
стояние абсолютно не изменено.

Диагноз
Схожие признаки (онихомадезис и по-
следующую ониходистрофию), но с со-
путствующими кожными поражени-
ями в отличие от СЛО, наблюдают и при 
других заболеваниях — например, при 
дерматомиозите, ишемической дер-
матопатии, лейшманиозе и некото-
рых редких аутоиммунных дермато-
зах. Онихомадезис можно наблюдать и 
после сильной травмы дистальной фа-
ланги пальца или самого когтя, но при 
травме поражения не будут столь гене-
рализованными, к тому же новая рого-
вая пластинка, как правило, выглядит 
нормальной. СЛО часто ошибочно при-

Фото 3. Симметричность поражений при СЛО

Фото 4. Гнойная паронихия как следствие 
онихомадезиса при СЛО у немецкой овчарки
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нимают за грибковое поражение когтя 
(онихомикоз), но для такого дифферен-
циального диагноза нет оснований, так 
как характерного для СЛО острого от-
торжения и потери когтевой пластинки 
при онихомикозе не происходит. Та-
ким образом, при наличии характер-
ного анамнеза и клинической картины 
заподозрить СЛО как основной диф-
ференциальный диагноз не представ-
ляет сложностей. Окончательный диа-
гноз рекомендуется ставить по резуль-
татам гистопатологического анализа, в 
качестве материала для которого ам-
путируется дистальная фаланга пальца 
вместе с когтем. Для биопсии предпо-
чтительнее выбрать первый палец пе-
редней конечности или прибылой па-
лец, при условии, конечно, их вовле-
чения в патологический процесс. Клю-
чевое гистопатологическое изменение 
при СЛО — воспаление на границе дер-
моэпидермального соединения (т. н. 
интерфейс-воспаление) когтевого ма-
трикса. Схожие изменения наблюдают 
при красной волчанке кожи, отсюда и 
произошло название — волчаночная/
люпоидная ониходистрофия.

Лечение
В острой стадии необходимо удалить 
уже отслоившиеся когти, так как они 
причиняют сильную боль при ходьбе. 
Нет единого стандартного подхода к 
медикаментозному лечению. Следую-
щие препараты были описаны как мо-
гущие быть эффективными при ле-
чении СЛО: тетрациклин или доксици-
клин с добавлением или без никоти-
новой кислоты, незаменимые жирные 
кислоты, пентоксифиллин, преднизо-
лон в комбинации с азатиоприном или 
без него.

Автор назначает в острой стадии 
СЛО глюкокортикостероиды (ГКС) в вы-
соких противовоспалительных дозах 
(преднизолон 0,8–1мг/кг) и курс си-
стемных антибиотиков (например, це-
фалексин в дозе 20–25 мг/кг два раза в 
день) для контроля над вторичной бак-
териальной инфекцией. Когда острая 
стадия позади и заметен рост нор-
мальной роговой пластинки, дозу ГКС 
обычно можно снизить, а затем и све-
сти на нет, используя для поддержи-
вающего лечения пищевые добавки с 
жирными кислотами и/или пентокси-
филлин и/или доксициклин. Слоящи-
еся и слабые когти будут требовать до-

полнительного ухода — своевремен-
ного укорачивания и запиливания от-
слаивающихся кусочков.
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Фото 5. Ониходистрофия при СЛО у 
немецкой овчарки

Фото 6. Ониходистрофия при СЛО у пуделя

Фото 7. Ониходистрофия при СЛО у 
цвергшнауцера

Фото 8. Онихошизис как следствие СЛО у 
ризеншнауцера

Фото 9. Слабая роговая пластинка и 
онихошизис при СЛО у цвергшнауцера

В программе 2 уровня обучения, 
включающие в себя семинары с лек-
циями и практическим занятиями, 
вебинары, ежемесячную рассыл-
ку нового материала для изучения 
и индивидуальную работу лектора с 
каждым учеником Школы. 

Приглашаем всех практикующих 
врачей, желающих получить макси-
мум актуальных и самых современ-
ных знаний по специализации вете-
ринарная дерматология! 
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