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ABSTRACT

PURPOSE
The aim of this thesis is to evaluate the efficacy of the treatment with acupuncture on feline

Herpes viral conjunctivitis as an aid to conventional therapy.

MATERIALS AND METHODS

The study was conducted on two groups of 18 subjects; one group was treated with
conventional therapy and the other with the use of acupuncture in addiction to the
conventional therapy. For the acupuncture treatment we used needles according to the
traditional chinese medicine theory; we have chosen a standard protocol that is the same for
everyone with a few small additions of points where it was possible to carry out an energy
diagnosis. In both groups the control was carrie out every two days until the full recovery of

the cats.

RESULTS & CONCLUSIONS

In the comparison between the two groups, differences between the group treated with
acupuncture and the one treated only with traditional medicine were highlighted. In the cats
treated with acupuncture, the improvement was faster and already effective after two days.
In conclusion, treatment to reduce the severity of conjunctivitis symptoms, according to the
rating scale proposed in this study, was effective. In particular, a statistically significant
decrease was found between the time of arrival and the end of the therapy. moreover, in the
group treated with acupuncture in addition to conventional treatment, this improvement was

statistically significant already after the first two days.
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Introduzione

L’occhio
L'occhio, organo pari della vista, & costituito dal bulbo oculare e dagli annessi oculari. L'orbita
e la componente ossea nella quale il globo oculare & contenuto assieme ad un’‘abbondante
quantita di tessuto adiposo perioculare. Essa € formata e delimitata dal processo orbitale (o
zigomatico) dell’'osso frontale dorsalmente e medialmente, dall’'osso lacrimale e dal processo
orbitale (o temporale) dell’'osso zigomatico anteroventralmente, e dall'osso sfenoide che
costituisce il pavimento dell’orbita.
Il bulbo oculare presenta una forma quasi sferica, € formato da tre tonache che, essendo
strettamente connesse tra di loro, creano una guaina stratificata che avvolge e contiene la
parte liquida e gelatinosa dell’occhio.
La tonaca esterna € la tonaca fibrosa che, essendo costituita da tessuto connettivo denso,
permette di mantenere la forma e la rigidita dell’occhio. Essa consiste nella sclera e nella
cornea che si raffrontano a livello di limbo corneale.
La tonaca vascolare, anche detta uvea, adesa alla superficie interna della tunica fibrosa
apporta le sostanze nutritizie alle strutture oculari; &€ composta (in sequenza antero-
posteriore) dall’iride, dal corpo ciliare e dalla corioidea.
L'ultima tonaca, detta interna o nervosa, & formata dalla retina che contiene i fotorecettori. II

bulbo oculare € costituito anche da una camera anteriore ed una posteriore che comunicano
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tra loro ed all'interno delle quali si raccoglie I'umor acqueo; posteriormente a queste € presente

il corpo vitreo contenente un fluido gelatinoso detto umor vitreo.

La Cornea
La cornea costituisce il terzo anteriore della tonaca fibrosa e corrisponde alla superficie piu

esterna ed anteriore del globo oculare.

Nel gatto ha una forma ellittica leggermente conica con un raggio di curvatura di 8-9 mm; il
diametro orizzontale misura 16-17 mm, mentre il diametro verticale € leggermente piu corto
e misura 15-16 mm.

Lo spessore della cornea € circa di 0.58 mm sia perifericamente che centralmente.

Il tessuto corneale € caratterizzato da vari strati che, dall’esterno verso linterno, sono
rappresentati dal film lacrimale, dall’epitelio con la sua lamina basale, dallo stroma, dalla

membrana di Descemet e dall’endotelio.
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Il film lacrimale ed un corretto ammiccamento sono essenziali per lubrificare e rendere liscia
ed otticamente efficace la superficie epiteliale, rappresenta anche la maggior fonte di
ossigeno per il metabolismo corneale ed apporta anche numerose molecole necessarie a
meccanismi nutritivi e di difesa (albumina, Iga, IgG,IgD ed IgE;ceruloplasmine e transferrine;
istamina; attivatore del plasminogeno; prostaglandine; lisozima e lattoferrina). Contribuisce
inoltre anche alla rimozione delle cellule corneali esfoliate ed ¢ il veicolo attraverso cui avviene
la migrazione delle cellule infiammatorie in caso di necessita.

L'epitelio corneale € di tipo stratificato, squamoso e non cheratinizzato; le cellule basali, di
forma colonnare e responsabili della sintesi della lamina basale, sono ancorate a quest’ultima
tramite emidesmosomi. La lamina basale &€ composta principalmente da laminina, fibronectina
e collagene di tipo IV. E connessa al sottostante stroma tramite emidesmosomi e fibrille
ancorate a placche proteiche stromali. Le cellule basali vengono continuamente rimpiazzate
da cellule staminali provenienti per migrazione centripeta dal limbo corneale. Il fisiologico
turnover epiteliale richiede circa sette giorni. Lo strato epiteliale intermedio & composto da
cellule a forma di farfalla (“wing cells”) che, rispetto allo strato basale, assumono una forma
appiattita e perdono parte dei loro organelli intracellulari. Lo strato superficiale squamoso,
costituito da due o tre strati di cellule, presenta dei microvilli dotati di glicocalice che ancorano
lo strato mucinoso del film lacrimale. L'epitelio superficiale e la congiuntiva bulbare si
incontrano a livello di limbo, mentre la superficie posteriore si unisce con la parte anteriore
dell'iride nell'angolo irido-corneale. La presenza di giunzioni strette, o tight junction, tra le
cellule epiteliali permette di creare una vera e propria barriera locale che evita il passaggio di
diverse sostanze, tra cui farmaci non liposolubili ad uso topico.

Lo stroma, o sostanza propria, € formata da cheratociti, matrice extracellulare, fibre collagene
di tipo I e, in minor parte, di tipo IV. Esso rappresenta il 90% dello spessore della cornea e
da rigidita al globo. Le fibre di collagene si dispongono in foglietti o lamelle ortogonali che
hanno un diametro uniforme e sono delimitate da una membrana anteriore, una posteriore e
si fondono a livello di limbo con le lamelle sclerali. La particolare disposizione delle lamelle
corneali permette il passaggio delle onde elettromagnetiche del campo della luce visibile; &
necessario che la distanza tra le fibre collagene non superi la meta della lunghezza delle onde
assorbite. I cheratociti, fibroblasti modificati, sono presenti in modo sparso tra le lamelle ma
mantengono connessioni 'uno con l'altro tramite prolungamenti cellulari. La loro funzione €
quella di produrre la matrice extracellulare che va a riempire gli spazi tra le lamelle di

collagene. La matrice & costituita da proteoglicani, GAG e glicoproteine. Una particolare
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glicoproteina, chiamata lumicano, sembra essere maggiormente coinvolta nel meccanismo
del mantenimento della trasparenza corneale. Leucociti, macrofagi e linfociti sono raramente
presenti nello stroma corneale sano, mentre si trovano piu spesso a livello di epitelio. La
membrana di Descemet € la lamina basale dell'endotelio corneale che si trova tra lo stroma
posteriore e |'endotelio stesso. Viene prodotta in modo continuo dalle cellule endoteliali
durante tutta la vita dell’animale, motivo per cui con I'avanzare dell’eta questa membrana
aumenta di spessore. Essa € molto resistente ed elastica, ma la sua rottura puo avvenire in
seguito a traumi penetranti, ulcere, o per aumento della pressione del bulbo oculare
(glaucoma).

L'endotelio corneale € monostratificato, costituito da cellule esagonali legate tra loro tramite
giunzioni serrate ed & situato posteriormente alla membrana di Descemet. Il suo compito &
mantenere lo stroma corneale disidratato, condizione necessaria al fine di preservare la
trasparenza della cornea stessa, tramite un meccanismo di pompaggio attivo di sodio e
bicarbonato dalla cornea all'umor acqueo. Il flusso di ioni crea cosi un gradiente osmotico per
cui I'acqua dallo stroma corneale € trasportata nell'umor acquo. L'endotelio con il progredire
dell’eta si assottiglia, come conseguenza della limitata capacita replicativa delle cellule
endoteliali, portando allo sviluppo di edema corneale; la soglia critica di densita cellulare per
mantenere la disidratazione della cornea € di 1500 cellule/mm2, mentre normalmente in un
animale sano tale valore di densita si aggira attorno a 2500-3000 cellule/mm2. La cornea
rappresenta il mezzo diottrico con il maggior potere di rifrazione e tale capacita € data dal
grado di curvatura e dalla trasparenza della cornea stessa. La trasparenza corneale &
permessa da una serie di accorgimenti fisiologici: I'assenza di vasi sanguigni, la bassa densita
cellulare, I'assenza di pigmentazione, la disidratazione corneale, una superficie ottica liscia
grazie alla presenza del film lacrimale e I'assenza di cheratizzazione. Il metabolismo corneale
e di tipo glucidico e si ha la produzione, sia aerobia che anaerobia, di ATP e NADPH. Le
sostanze nutritizie, mancando la componente vascolare, vengono portate dal film lacrimale,
dall'umor acqueo o per diffusione dai vasi del limbo. L'innervazione & molto sviluppata e
numerose sono le terminazioni sensoriali libere all'interno dell’epitelio anteriore (che si & visto
essere la parte piu innervata della cornea). L'innervazione deriva dai nervi ciliari lunghi,
diramazioni della branca oftalmica del nervo trigemino. Tali fibre nervose costituiscono la via

efferente sensitiva.



Annessi oculari di interesse in questo studio
La congiuntiva & una membrana mucosa che ricopre il bulbo oculare e la superficie interna

delle palpebre. Ha la funzione di proteggere il bulbo, specialmente la cornea, nonché di
facilitare il suo scorrimento e quello delle palpebre nelle fasi di ammiccamento. Origina dalla
rima palpebrale e prosegue nella parte posteriore delle palpebre, dove si riflette continuando
come congiuntiva bulbare fino al limbo. Lo spazio virtuale tra le palpebre e il bulbo oculare &
detto sacco congiuntivale e le sue estremita, dorsale e ventrale, sono denominate fornici
congiuntivali. L'epitelio congiuntivale differisce in base alla regione dell’occhio in cui si trova:
e di tipo pluristratificato cuboidale a livello tarsale, &€ colonnare in prossimita del fornice
congiuntivale e squamoso a livello del globo. Molte cellule mucipare caliciformi, che
contribuiscono alla formazione dello strato mucoso del film lacrimale, sono contenute
all'interno dell’epitelio e si concentrano in particolare nel fornice congiuntivale. Lo stroma
congiuntivale presenta tessuto connettivo lasso, molto vascolarizzato e ricco di fibrociti,
linfociti e plasmacellule. Si trovano anche rari mastociti, macrofagi e linfonodi aggregati o
solitari.

I vasi congiuntivali, visibili in trasparenza, derivano dalle arterie ciliari anteriori ed il drenaggio
linfatico & deputato ai linfonodi sottomascellari.

La terza palpebra, anche detta membrana nittitante, & una struttura mobile e ghiandolare
posta tra la cornea e la palpebra inferiore, nella porzione mediale del sacco congiuntivale
inferiore. Presenta una cartilagine forma di T che le conferisce una certa rigidita, una
ghiandola lacrimale accessoria, una congiuntiva che ricopre la superficie bulbare e palpebrale.
La ghiandola della membrana nittante € responsabile della produzione di circa il 50% della
componente sierosa del film lacrimale. Normalmente la terza palpebra non ¢ visibile perché
€ mantenuta in posizione ventromediale da fasci di muscolatura liscia. La sua superficie
palpebrale pud essere esaminata applicando una pressione digitale sul globo attraverso la
palpebra superiore, mentre la superficie bulbare deve essere esaminata tramite utilizzo di una

pinza (pinza di Von Graefe), previa instillazione di un collirio anestetico.



Mu
Gli Occhi (MU) sono il mezzo che mette in comunicazione I'essere vivente con il macrocosmo in cui

e inserito, attraverso la vista I'animale vede e si relaziona con I'ambiente.

Riflettono lo stato dello SHEN e del Jing, sono parte della comunicazione non verbale tra

esseri viventi e quindi trasmettitori di informazioni. Rappresentano un mezzo di

comunicazione dell'interno, rendono visibile all’esterno lo stato energetico degli Zang-Fu.
Occhi e Meridiani

I canali principali di Agopuntura hanno un ciclo nictemerale il cui percorso ha sempre lo stesso

tragitto: dal tronco alla mano, dalla mano alla testa, dalla testa al piede e dal piede di nuovo

al tronco

TESTA

MANO PIEDE

TRONCO

Il percorso comincia con il polmone che dal tronco raggiunge la mano, continua con il Li che
va dalla mano alla testa, l'intestino crasso porta il Qi allo stomaco che dalla testa al piede

porta il suo Qi alla milza che dal piede al tronco conclude il primo ciclo.

TESTA
TAI YANG FREDDO
SHAO YANG FUOCO
YANG MING AL —T=5ST N\ SECCHEZZA
MANO _ & y PIEDE
TAY YIN \ L sp ¥ UMIDITA
JUE YIN VENTO
SHAO YIN CALORE
TRONCO



Il secondo ciclo incomincia con il canale di cuore dal tronco alla mano, continua col canale di

intestino tenue dalla mano alla testa, il Qi dellintestino tenue si trasferisce al canale della

vescica che va dalla testa al piede e poi il canale di rene dal piede al tronco conclude il

secondo ciclo.

TESTA
TAI YANG sl BL FREDDO
SHAO YANG FUOCO
YANG MING LIl —p—5ST SECCHEZZA
MANO ) PIEDE
TAY YIN LU % SP UMIDITA
JUEYIN p VENTO
SHAO YIN HT Kl CALORE
TRONCO

Il Terzo ciclo parte con il Pericardio dal tronc

porta il Qi a Vescicola biliare che va dalla test

o alla mano, il Triplice dalla mano alla testa e

a al piede. In fine il fegato dal piede al troco e

riportando il Qi al polmone conclude l'itinerario.

TESTA
TAI YANG SI —r—= BL FREDDO
SHAO YANG —1 = GB FUOCO
YANG MING / LI —p—= ST \y SECCHEZZA
MANO PIEDE
TAY YIN X LU ‘\>< sp ¥ UMIDITA
JUE YIN LR VENTO
SHAO YIN HT ~ [k CALORE
TRONCO
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Si evidenzia che a livello dell’estremita cefalica i tre canali yang della mano portano il loro Qi
ai tre canali yang del piede precisamente in corrispondenza della regione oftalmica. I canali

Yang della mano attraversano la regione oftalmica per portare il Qi ai canali del piede.

TESTA
TAI YANG S| = *—=BL FREDDO
SHAO YANG L FUOCO
YANG MING /;4 . ST\’ SECCHEZZA
MANO PIEDE
TAY YIN 'ﬁ\_\ ><i/’/ UMIDITA
JUEYIN LE VENTO
SHAO YIN _HT \L CALORE
TRONCO

Il Canale di LI termina col punto 19 ma dal 18 un percorso raggiunge BL1; Il canale di TH
termina con il punto TH23 che raggiunge GB1; il Canale di LI termina con il punto LI20 che
si congiunge a BL1 e poi porta il Qi a ST1.

Il meridiano di cuore con uno dei tre rami interni risale alla gola, raggiunge alla lingua e
termina negli occhi. Questo tragitto testimonia la relazione esistente tra Shen, parola e
luminosita dello sguardo.

Gli altri quattro meridiani Yin raggiungono gli occhi indirettamente grazie al collegamento con

i loro visceri accoppiati.

Rapporto tra occhi e Meridiani Curiosi
Il rene e il polmone raggiungono gli occhi anche grazie alla loro relazione con i meridiani

Curiosi.

Nel meridiano del rene abbiamo il punto KI6, punto chiave dello Yin Qiao Mai, che termina a
livello di BL1.

Il polmone possiede LU7, punto chiave del Ren Mai che nel suo tragitto esterno attraverso
un ramo secondario raggiunge l'occhio al punto ST1.

Nel DU Mai (GV) il ramo addominale dopo aver risalito la parete addominale e toracica,
raggiunge il viso e penetra nell” occhio al punto BL1. Immagine

Lo Yang Qiao Mai come lo Ying Quiao Mai raggiunge il canto interno dell’occhio al punto BL1.

Sono deputati all'apertura e chiusura degli occhi nelle fasi dell'addormentamento e del
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risveglio, quando lo Yang & abbondante gli occhi tendono a rimanere aperti, quando lo Yin &

abbondante tendono a rimanere chiusi.

Sistema dell’'occhio all’ interno dei cinque elementi-
L'occhio (Mu) appartiene contemporaneamente a tutte e cinque le logge.

Il legame piu intimo I'occhio lo ha sicuramente con la loggia del legno e I'organo ad esso
associato: il fegato.

IL fegato € molto legato alla funzione visiva: esso invia al risveglio agli occhi I'energia
necessaria per aprirsi e vedere chiaramente. Questo legame spiega la capacita dell'occhio di
andare lontano, I'impulso di spingersi oltre, di percepire un oggetto, un essere, piu lontano
di tutti gli altri sensi. Il fegato fornisce all'occhio il sangue Xue, che gli permette di sviluppare
una visione chiara e distinta. Quindi turbe del fegato possono manifestarsi con un‘alterazione
della visione quali miopia, vista offuscata, fotofobia, occhi secchi.

A seconda della disarmonia che colpisce il fegato si possono avere sintomatologie differenti
che si manifestano in modo diverso negli occhi.

Nelle stasi di Qi di fegato, per esempio, si genera “fuoco che divampa verso l'alto” la
sintomatologia sara caratterizzata da occhi arrossati, iperemia, bruciore, senso di secchezza
che sono accompagnate da dolore e gonfiore. Quando lo Yin del fegato & in deficit, invece,
gli occhi sono secchi e rugosi mentre quando lo Xue del fegato € insufficiente, si ha cecita
notturna ed una visione parziale ed offuscata. In caso di vento-calore che invade il meridiano
del fegato, si hanno vertigini ed emicranie oculari.

Il rapporto dell’occhio con la loggia della Terra si basa sull’apporto di energia nutritiva.

La milza governa il trasporto e la trasformazione dei liquidi e degli alimenti, & la radice del
cielo posteriore, e la fonte di QI e sangue. Il QI della milza governa la salita: innalza le
sostanze essenziali trasportandole agli occhi, e gli occhi possono vedere chiaro solo se
ottengono il nutrimento riscaldante dello yang puro. Controlla anche il sangue che nutre gli
orifizi degli occhi; gli occhi possono vedere grazie al sangue, che pud essere inviato ai piccoli
vasi degli occhi e non stravasare solo grazie all’azione di contenimento della milza.

La connessione dell'occhio con i Reni & legata al fatto che essi nutrono gli occhi inviandogli il
Jing renale, I'energia pill ancestrale donataci dal cielo anteriore. E per questo motivo che
spesso turbe congenite o legate all'eta avanzata possono manifestarsi negli occhi, spiegando
cosi un deficit o un declino del Jing renale.

L'occhio ha anche una forte connessione con il cuore poiché ne € il messaggero: in quanto

espressione dello Shen, lo veicola e lo esprime all'esterno attraverso la sua luminosita.
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-Osservazione dell’occhio-
L'osservazione degli occhi & una parte importante della diagnosi.

Gli occhi riflettono lo stato dello Shen e del Jing: Il Ling Shu dice "Il Jing dei cinque organi e
dei sei visceri sale agli occhi. E dunque importante esaminare gli occhi perché sono il riflesso
dell’energia dei cinque organi; se sono chiari e luminosi, il Jing e lo Shen dei 5 organi sono in
buono stato di vitalita, se gli occhi hanno un’espressione fissa e spenta vuol dire che lo Shen
e disturbato e il Jing dei cinque organi indebolito.
Ciascuno dei cinque Zang/Fu, secondo la regola dei 5 elementi, & responsabile per una
determinata parte dell'occhio.
Sul modello indiano dei cinque mandala, si puo suddividere I'occhio in cinque cerchi
concentrici (Wu Lun), dove il nhome del cerchio e la relazione alla coppia d'organi associata
danno informazioni diagnostiche:

« Il cerchio della carne (Rou Lun), il piu esterno, comprende la palpebra superiore e

inferiore, esso associato alla milza ed allo Stomaco.

Cuore

Rene

Stomaco

« Il cerchio del sangue (Xue Lun), legato ai due canti dell'occhio, € associato al cuore e
all'Intestino Tenue.

« Il cerchio dei soffi (Qi Lun), che comprende la porzione sclerale dell'occhio, associato
al polmone ed all'Intestino Crasso.

« Il cerchio del vento (Feng Lun), comprendente la cornea e l'iride, € associato al fegato

e alla Vescica Biliare.
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« Il cerchio dell'acqua (Shui Lun), il piu interno, comprende la zona delimitata dalla

pupilla, nera, ed € associato ai Reni e alla Vescica.

Possiamo avere una divisione dell’occhio in base alla relazione con gli organi interni.
Viene suddiviso in otto parti uguali, ognuna delle quali corrisponde con una coppia organo
viscere 0 con uno dei tre riscaldatori e ha un nome che corrisponde ai nomi dei trigrammi
dell'T King.
Si tracciano otto raggi equidistanti creando dei settori, come il quadrante di un orologio, ogni
settore corrisponde ad un‘ora e mezzo di tempo, e si orientano come una bussola.
Osservando |'occhio sinistro in senso orario si riconoscono a partire dalle ore 12:

* La prima regione si chiama Qian -metallo LU-LI

» La seconda Kan elemento acqua KI-BL

» A ore 3 Gen riscaldatore superiore

« La quarta regione Zhen elemento legno LR-GB

» A ore 6 Xun riscaldatore medio

+ La sesta Li elemento fuoco HT e SI

« La settima a ore 9 Qun elemento terra SP-ST

« L'Ottava Dui riscaldatore inferiore

* La divisione dell’'occhio destro procede in senso antiorario, sempre da ore 12.
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La Congiuntivite da Herpes virus in medicina occidentale
L'Herpesvirosi felina causata da FHV1 € una malattia specie specifica estremamente frequente

nel gatto. Il suo agente eziologico € massivamente diffuso e ubiquitario a livello globale e in

base a studi sierologici circa il 95% dei gatti risulterebbe positivo al virus selvatico o vaccinale.
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La modalita piu frequente di trasmissione € quella diretta per areosol di particelle virali tramite
starnuti e colpi di tosse o contatto con scolo nasale e oculare da animale infetto a sano. E
possibile ma poco frequente, la trasmissione indiretta attraverso materiale contaminato. II
periodo di incubazione ¢ di circa 2-5 giorni.

Dopo la sua penetrazione il virus replica a livello delle cellule epiteliali dell'apparato
respiratorio e oculare (congiuntiva e cornea) causando necrosi ed invasione successiva delle
cellule adiacenti.

Il FHV1 ha quindi uno speciale tropismo per gli epiteli, tra i quali quello congiuntivale a livello
del quale nelle fasi iniziali dell'infezione avviene la replicazione del virus. Esso rappresenta
pertanto una delle cause piu comuni di congiuntivite sia nel gatto giovane che adulto.

Nel suo esordio la malattia si manifesta con blefarospasmo e fotofobia associati ad iperemia
e chemosi intensa della congiuntiva, marcato scolo oculare da mucoso a muco purulento per
le frequenti sovrainfezioni batteriche.

L'azione epiteliotropa del virus determina lesioni ulcerative superficiali con essudato fibrinoso
causa nelle fasi successive di fenomeni aderenziali tra la congiuntiva bulbare, palpebrale e
della terza palpebra o con l'epitelio corneale definito comunemente con il termine di
simblefaro. In esito ad esso possono essere presenti complicanze quali procidenza della terza
palpebra, impossibilita alla completa apertura palpebrale e deficit visivi anche estremamente
gravi in relazione alle aderenze tra la congiuntiva e la cornea.

L'interessamento corneale poi, costituisce la manifestazione oculare maggiormente
rappresentativa dell’FVH1 dopo la congiuntivite alla quale si associa costantemente
determinando quella che viene definita tipicamente cheratocongiuntivite Herpetica. Nella fase
di replicazione virale a livello dell’epitelio corneale il virus determina inizialmente delle lesioni
puntiformi che rapidamente confluiscono a creare erosioni dentritiche ramificate
patognomoniche dell'infezione. Le forme dentritiche possono evolvere in erosioni a forma di
“carta geografica”.

In caso di sovrainfezione batterica concomitante, la erosione puo approfondirsi nello stroma
corneale fino a raggiungere la Descemet e successivamente determinare la perforazione della
cornea con tutte le complicanze ad essa associate.

Diagnosi: La diagnosi della malattia herpetica puo essere sospettata su base clinica valutando
la presenza di fenomeni oculari e respiratori, la presenza di simblefaro o l'interessamento
erosivo ulcerativo corneale & fortemente suggestiva della malattia. In via del tutto teorica

I'isolamento del virus, la ricerca di anticorpi immunofluorescenti (IFAT), il test per la ricerca
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del DNA (PCR), l'esecuzione del test Elisa potrebbero essere utilizzati nelle fasi acute, data
pero I'impossibilita di differenziare il virus selvaggio da quello vaccinale e la marcata diffusione
ed ubiquitarieta del visus stesso i test di laboratorio appaiono scarsamente affidabili dando
luogo spesso a risultati falsamente positivi 0 negativi.

Terapia: Non esiste una terapia standard per I'Herpesvirosi perché essa € influenzata da vari
fattori, tra i quali lo stadio dell'infezione, la gravita dei segni clinici, la collaborazione del cliente
e del paziente ed infine anche considerazioni di tipo economico. In linea di massima la terapia
si basa sia nell’applicazione locale che per via sistemica di principi attivi ad azione antivirale
diretta o che hanno evidenziato un’‘azione indiretta nei confronti dell'agente eziologico. Al
momento in Italia gli antivirali topici sono rappresentati dal Ganciclovir e dall’Aciclovir. La
posologia giornaliera deve essere frequente non avendo essi azione virulicida ma
esclusivamente virustatica. Per via orale € consigliato I'uso di fanciclovir che ha dimostrato
avere spiccata azione antivirale al dosaggio di 60-125 mg/gatto da 1 a 3 volte al giorno.

Tra i principi attivi che agiscono nei confronti del virus in modo indiretto viene suggerita
I'utilizzazione di Interferone e della Lisina per via orale allo scopo con il primo di potenziare il
sistema immunitario e con la seconda di interferire nella replicazione virale. Viene consigliato

anche |'uso di antibiotici per limitare l'insorgenza di complicazioni batteriche secondarie.
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La congiuntivite in Medicina Tradizionale Cinese
In M.T.C la congiuntivite viene definita con varie allocuzioni: la congiuntivite acuta epidemica

prende il nome di tian xing chi yan, quella primaverile &€ denominata Shi fu Zheng o
“oftalmopatia stagionale periodica”, quest’ultima, se compaiono delle formazioni vegetanti,
pud anche essere chiamata yu zi shi liu zheng o “sindrome dei semi di melograno”.
Per quanto riguarda |'Eziologia possiamo classificarle in:

e Congiuntivite da attacco del vento-freddo

e Congiuntivite da attacco del calore-umidita della milza e dello stomaco

e Congiuntivite da attacco del vento-calore del polmone

e Congiuntivite da attacco del calore tossico della milza e del polmone

e Congiuntivite da calore-umidita del fegato e della vescicola biliare

La congiuntivite da attacco del vento-freddo
Come sintomatologia avremo prurito e lacrimazione senza evidenti alterazioni locali, puo

essere fatta corrispondere alla congiuntivite primaverile, nella sua forma piu lieve. Come segni
clinici avremo: lingua ricoperta da sottile patina bianca, polso normale o superficiale e teso.

Terapia: Espellere il Vento e Trattare il Prurito.

La congiuntivite da attacco del calore-umidita della milza e dello stomaco
E caratterizzata da bruciore, prurito, lacrimazione, fotofobia con secrezione di tipo

mucoso e mucopurulento, ispessimento e irrigidimento congiuntivale soprattutto a livello
bulbare. Anche questa forma puo, in parte, corrispondere alla congiuntivite primaverile,
nella sua forma piu cronicizzata. I segni clinici saranno, lingua arrossata ricoperta da
patina gialla spessa, polso scivoloso e rapido. Terapia: purificare il calore e trasformare
I'umidita.
La Congiuntivite da attacco del vento calore del polmone

L'esordio € improvviso con bruciore, xeroftalmia, prurito, lacrimazione, edema e tumefazione
palpebrale e moderata iniezione dei vasi congiuntivali. La lingua sara arrossata soprattutto ai
bordi e alla punta; il polso superficiale e rapido. Terapia: espellere il vento patogeno e

purificare il calore del polmone.
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La Congiuntivite da attacco del calore tossico della milza e del polmone
I sintomi sono fotofobia, lacrimazione, bruciore e dolore, edema e congestione palpebrale e

congiuntivale con secrezione mucopurulenta. La lingua rossa ricoperta da patina gialla e polso

rapido. Terapia: purificare il calore della milza e del polmone e neutralizzare le tossine.

La Congiuntivite da calore-umidita del fegato e della vescicola biliare
Caratterizzata da dolore urente, prurito, xeroftalmia, iniezione dei vasi congiuntivali. Lingua

rossa ricoperta da patina gialla, polso teso e rapido. Terapia: purificare il calore e spegnere il

fuoco del fegato.

Agopunti

Punti locali
Situati intorno al globo oculare, purificano gli occhi, regolano e attivano Qi e Xue negli occhi.
Sono spesso punto di incontro di piu canali e attirano nel sistema occhio nutrimento e ne
favoriscono I'equilibrio energetico e funzionale.
BL 1 (Jingming): punto d’incontro dei canali di Vescica, Intestino Tenue, Stomaco, Vescicola
Biliare e Sanjiao, con i vasi straordinari Du Mai, Yin/Yang Qiaomai.
Purifica il calore, espelle il vento, quindi, tratta i problemi oculari causati dal Vento-Calore,
come la congiuntivite e la lacrimazione eccessiva, inoltre, purifica il Calore interno e per
questo & utile nei problemi oculari causati dal Fuoco del fegato, come il rossore, il gonfiore,
e il dolore. Blocca il dolore e il prurito agli occhi provocati dal calore.
BL 2 (Zan zZhu): punto in cui il meridiano del fegato converge nell’ occhio, considerato un
punto fortemente antalgico ad azione locale, che rinfresca il calore oculare, calma lo Shen, e
permette di far scorrere il QI. Puo essere utilizzato in transfissione con BL1.
GB 1 (7ongzijjiao): punto d'incontro dei meridiani di Piccolo Intestino, della Vescicola Biliare
e del Sanjiao. E un punto locale importante per trattare un’ampia gamma di problemi oculari.
Espelle il Vento-Calore ed € usato per la congiuntivite causata da un attacco esterno di Vento-
calore. Purifica il Calore ed € impiegato come punto locale per i problemi agli occhi causati
dal Fuoco del fegato, come il rossore la secchezza e il dolore.
ST 1 (ChengQij): punto nodo dello Yang Ming e punto dello Yang Qiao Mai. E il punto di
proiezione della pupilla a livello dell’arcata orbitaria inferiore, in corrispondenza di una piccola

incisura sull'osso zigomatico. E chiamato anche “vaso delle lacrime” ed ha azione locale.
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Punti adiacenti
Sono di solito punti d'incontro tra piu canali che agiscono sull'occhio con un‘azione simile ai

punti locali.

BL 10 ( 7/an Zhu): punto Finestra del Cielo, espelle il Vento, il Vento-Calore e apre gli orifizi
di senso e dello Shen.

GB 14 (Yangbai): punto d'incontro dei meridiani di Stomaco, fegato e Sanjiao, elimina il
Vento, utilizzato nelle congiuntiviti che coinvolgono il polmone.

GB 20 (Feng Chi): ¢ il punto di riunione con il meridiano del triplice riscaldatore, ed & un
punto di passaggio del Yang Wei Mai e dello Yang Qiao Mai. Come indica il suo nome, elimina
il vento interno ed esterno; &€ ampiamente usato per eliminare il Vento-Freddo o il Vento-

Calore esterno.

Punti a distanza
Agiscono regolarizzando la funzione degli Zang-Fu, facilitando il nutrimento, mobilitando Qi,

Xue e Liquidi verso la zona degli occhi, purificando il calore ed espellendo il vento.

LR 2 (Xing Jian): E il punto fuoco e punto di dispersione del meridiano. Permette la
circolazione di Qi e Xue, sottomette lo yang ribelle, libera i canali, disperde il vento-
calore, migliora la vista. Il nome secondario “Guang Ming” significa “buona vista,
chiarezza, luminosita”, disperde il calore dalla fronte e dagli occhi, regolarizzando la
salita alla testa dell'energia Yang; tonifica tutti i meridiani Yang e disperde quelli Yin.
LR 3 (7a/ Chong): Punto Yuan, punto sorgente, elimina il fuoco del fegato, calma lo Shen,
favorisce la circolazione di QI e Xue, cura lo spasmo, rinfresca la testa e I'occhio.

LI 4 (He gu): Punto Yuan. Insieme LI4 e LR3 vengono chiamati” i 4 cancelli”: Hanno
un‘azione armonizzante generale sulle funzioni dell’'organismo. Infatti, He Gu controlla
tutti gli organi-meridiani Yang e LR3 Tai Chong tutti gli organi-meridiani Yin: questi due
punti governano il centro sede di vita, origine e fine della distribuzione dello Yin e dello
Yang.

Hegu ¢ il punto di comando per la faccia e i denti, luogo di uscita dei 12 Yuan e degli Zang
Fu. Elimina il calore, disperde il vento, apre gli orifizi, cura I'abbassamento della vista, ha una
potente azione analgesica.

KD 6 (Zhao Hai): punto di apertura dello Yin Qiao Mai, porta I'energia agli occhi per nutrirli
e umidificarli, nutre lo Yin dei Reni e calma lo Shen.

GB 37 (Guang Ming): punto Luo, illumina gli occhi e dirige il fuoco verso il basso.
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GB 41 (Zu Lin): Punto di apertura del Dai Mai, promuove il libero fluire del Qi, sottomette lo
Yang del fegato. Quando il fuoco del fegato o lo yang del fegato si alzano per disturbare gli
occhi, o il calore del vento esterno entra nel canale del fegato, possono esserci lacrimazione
o secchezza oculare, arrossamento, gonfiore e dolore agli occhi. Zu lin GB 41, come
suggerisce il nome (piede governatore delle lacrime), € un punto importante per regolare il
fluido nell'occhio e trattare queste condizioni.

Tutti i punti succitati “giovano agli occhi” o “regolano il Qi degli occhi” o “purificano gli occhi”
e possono essere usati sia in caso di patologie acute che croniche, traumatiche o

degenerative.
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Obiettivi della tesi

L'obiettivo di questa tesi € valutare l'efficacia del trattamento con l'agopuntura sulla
congiuntivite da Herpes Virus Felino in ausilio alla terapia convenzionale.
I parametri che si & deciso di valutare sono i seguenti: iperemia congiuntivale, chemosi, scolo

oculare mucoso, scolo oculare mucopurulento, blefarospasmo, simblefaro, erosione corneale.

Materiali e metodi
Lo studio & stato condotto su due gruppi, uno trattato con terapia convenzionale che

chiameremo gruppo C, l'altro con l'aggiunta dell'agopuntura che indicheremo come gruppo
T.

I materiali utilizzati sono: aghi Giapponesi Seirin tipo B da 0,20x15 mm (azzurri) per i punti
perioculari e 0,25x30 mm (viola) per i punti distali; aghi bimetallici Cinesi HWATO da 0,18x10
mm per i punti perioculari e 0,25x30 mm per i distali.

In questo studio sono stati trattati 18 gattini di circa 60-90 giorni affetti da FHV1, provenienti
da cucciolate all'interno di colonie feline e ricoverati nel Gattile intercomunale di Desenzano
del Garda-Sirmione-Montichiari. In base all'ordine cronologico di arrivo in struttura sono stati
suddivisi in gruppi e tutti sono stati trattati con la terapia convenzionale (ganciclovire,
tobramicina per uso topico e lisina ogni 12 ore e doxiciclina per via orale una volta die (D.
Slatter).

A meta dei soggetti & stata somministrata in aggiunta alla terapia convenzionale anche la
terapia mediante agopuntura. Si tratta di uno studio clinico controllato randomizzato.

Il trattamento con agopuntura € stato praticato ogni 2 giorni, mentre quello con terapia
convenzionale tutti i giorni; dopo la completa guarigione dei soggetti del gruppo T, visto che
le condizioni di alcuni gatti del gruppo C si stavano aggravando, abbiamo deciso di aggiungere
il trattamento con l'agopuntura anche in tali soggetti, nello specifico per Pedro dall'ottavo
giorno, per Felix dal sesto e per Pon Pon dal quarto giorno.

Poiché la patologia colpisce soprattutto cuccioli e in questo studio gattini di strada, non
sempre era possibile effettuare una diagnosi cinese accurata, quindi abbiamo scelto di
utilizzare punti con un protocollo standard uguale per tutti, con qualche piccola aggiunta di
punti dove e stato possibile effettuare una diagnosi energetica.

I punti che sono stati utilizzati in tutti i soggetti in questo studio sono: BL1, GB1 LR2, LR3,
LI4, GB41, VG 14, ST 36. Sono stati scelti punti locali e a distanza attivi sugli occhi e
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appartenenti soprattutto ai Meridiani Straordinari in quanto si sviluppano per primi gia a livello

embrionario.

Ho valutato, attraverso visita di controllo, I'andamento dei sintomi ogni 48 ore, servendomi
di un sistema a punteggio. Non essendo presente in letteratura una scala di riferimento per
la valutazione della gravita dei sintomi dell’herpes del gatto, ho ideato la sequente scala:

0= Assenza di sintomi (guarigione)

1= Sintomi lievi (iperemia congiuntivale)

2= Sintomi moderati (iperemia, chemosi, scolo oculare mucoso, blefarospasmo)

3= Sintomi gravi (iperemia, chemosi, blefarospasmo, scolo oculare mucopurulento,
simblefaro)

4= Sintomi gravissimi (Erosione corneale, Descemetocele)

22



Casi Clinici

Presentazione 1° caso

Virgola e May provengono da una colonia di Desenzano del Garda e fanno parte di un gruppo
di quattro cuccioli, che sono stati catturati insieme alla mamma dai Volontari del gattile di
Desenzano-Sirmione-Montichiari in quanto affetti da evidente patologia oculare. All‘arrivo in
struttura i gattini, di eta compresa tra i 60 e 70 gg, essendo selvatici, non erano di facile
manipolazione.

Alla visita clinica presentavano sintomi evidenti di Herpes Virus: iperemia e chemosi della

congiuntiva, blefarospasmo.

Virgola
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Si Zhen. Diagnosi delle quattro fasi. Virgola

Ispezione: Cute secca, anaelastica, mucose secche, assenza di parassiti esterni. E iperattivo,
anche se molto magro, vigile, attento con uno Shen ancora buono.

Occhio: congiuntiva rossa e gonfia.

Lingua: rossa e secca.

Ascultazione e Olfattazione : odore fetido soprattutto a livello del viso.

Interrogatorio Anamnestico: trattandosi di randagi appena catturati, oltre al luogo di
provenienza non si hanno altre notizie.

Palpazione: Per quanto riguarda i Back Shu, si evidenzia particolarmente in vuoto Bl 23,
anche se, essendo molto magro, non ¢ facile distinguere il vuoto o il pieno.

Polso: rapido e fine.

Ba Gang. (Otto Regole Diagnostiche)

Interno, Vuoto, Caldo, Yin

Diagnosi: Alla base c'€ un vuoto di jing congenito che porta ad un vuoto di Yin di rene e

conseguente vuoto di Yin del "figlio" fegato con prevalere dell'energia Yang del fegato che

porta alla formazione di calore verso la testa con relativa manifestazione oculare.
Punti Utilizzati: Punti del Protocollo Uguali per tutti (BL1, GB1, LR2, LR3, LI4, GB41, VG 14,
ST 36), BL 23.
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Controllo e trattamento a 2gg

Trattato solo con terapia convenzionale
.

Trattato anche con agopuntura

Controllo e trattamento a 4gg

Trattato anche con agopuntura
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Controllo e trattamento a 6gg

Trattato anche con agopuntura Trattato solo con terapia convenzionale
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Presentazione 2° caso

Fratelli di Virgola e May, provengono dalla medesima colonia di Desenzano del Garda e fanno
parte di un gruppo di quattro cuccioli, che sono stati catturati insieme alla mamma dai
Volontari del gattile di Desenzano-Sirmione-Montichiari in quanto affetti da evidente patologia
oculare. Anch’essi all’arrivo struttura, essendo selvatici, non erano di facile manipolazione.

Alla visita clinica presentavano sintomi evidenti di Herpes Virus: iperemia e chemosi della

congiuntiva, blefarospasmo.
Piero Michele

27



Si Zhen. Diagnosi delle quattro fasi. Piero

Ispezione: Cute secca, anaelastica, mucose secche e bianche, assenza di parassiti esterni.
Come i fratelli magro ma iperattivo e reattivo. Shen buono

Occhio: congiuntiva rossa e gonfia.

Lingua: rossa e secca.

Ascultazione e Olfattazione : odore putrido soprattutto a livello del viso.
Interrogatorio Anamnestico: trattandosi di randagi appena catturati, oltre al luogo di
provenienza non si hanno altre notizie.

Palpazione: Back Shu Bl 23 in vuoto

Polso: rapido e fino.

Ba Gang. (Otto Regole Diagnostiche)

Interno, Vuoto, Caldo, Yin

Diagnosi: Anche in questo caso alla base c’€ un vuoto di jing congenito che porta ad un
vuoto di Yin di rene e fegato e ad un aumento rapido dell'energia Yang del fegato che porta
a sviluppo di calore verso la testa con manifestazione oculare

Punti Utilizzati: Punti del Protocollo Uguali per tutti (BL1, GB1, LR2, LR3, LI4, GB41, VG 14,
ST 36 BL23).
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Controllo e trattamento a 2gg

Trattato anche con agopuntura Trattato solo con terapia convenzionale

[

Controllo e trattamento a 4gg:

Trattato solo con terapia convenzionale
= . L B TR TR 7

Trattato anche con agopuntura
i TR

[
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Controllo e trattamento a 6gg
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Presentazione 3° caso
Bruno e Pedro sono stati lasciati dentro un cartone davanti I'ingresso del gattile, affetti da
congiuntivite da Herpes Virus. Presentavano: iperemia e chemosi della congiuntiva,

blefarospasmo, scolo micopurulento e simblefaro.

Bruno Pedro
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Si Zhen. Diagnosi delle quattro fasi. Bruno

Ispezione:

Occhio: congiuntiva rossa e gonfia, scolo mucopurulenro di colore giallo.

Lingua: rossa con patina gialla.

Ascultazione e Olfattazione: odore sgradevole, dolciastro

Palpazione: Per quanto riguarda i Back Shu, si evidenzia particolarmente in vuoto BL20, Bl
21, anche se, essendo molto magro, non ¢ facile distinguere il vuoto o il pieno.

Polso: rapido.

Ba Gang. (Otto Regole Diagnostiche)

Interno, vuoto, Caldo, Yin

Diagnosi: Congiuntivite da attacco di calore umidita della milza e stomaco
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Controllo e trattamento a 2gg

Trattato Trattato solo con terq,

b

V.77

anche CO”,, agopuntura

pia con venz/na/e

Controllo e trattamento a 4gg

Trattato anche con agopuntura

(Y I\l
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Controllo e trattamento a 6gg
Data la completa remissione dei sintomi di Bruno e l'aggravarsi delle condizioni di Pedro,

abbiamo deciso di sottoporre anche quest’ultimo al trattamento con I'agopuntura, utilizzando

i punti previsti dal protocollo.
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Controllo e trattamento dall’inizio della terapia con agopuntura

A guattro giorni

A sei giorni
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Presentazione 4° caso

Camillo e Felix provengono da una colonia di Desenzano del Garda. All'arrivo in struttura i
gattini, di eta compresa tra i 40 e 50 gg, essendo selvatici, non erano di facile manipolazione.
Alla visita clinica presentavano sintomi evidenti di Herpes Virus: iperemia e chemosi della
congiuntiva, blefarospasmo, scolo mucopurulento e simblefaro.

Non e stato possibile valutarli in base alla visita cinese, pertanto si € effettuato il trattamento,

utilizzando i punti previsti dal protocollo

Camillo

Trattamento di Camillo
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Controllo e trattamento a 2gg

Trattato anche con agopuntura Trattato solo con terapia convenzionale

Controllo e trattamento a 4gg

Trattato anche con agopuntura Trattato solo con terapia convenzionale
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Controllo e trattamento a 6gg

Trattato anche con agopuntura Trattato solo con terapia convenzionale

Data la completa remissione dei sintomi di Camillo e poiché I'occhio di Felix presentava una
lieve erosione corneale, abbiamo deciso di sottoporre anche quest’ultimo al trattamento con
I'agopuntura, utilizzando i punti previsti dal protocollo.
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Presentazione 5° caso

Lea e Luce provengono da una colonia di Desenzano del Garda. All’arrivo in struttura le
gattine, di eta compresa tra i 50 e 60 gg, essendo selvatiche, non erano di facile
manipolazione.

Alla visita clinica presentavano sintomi evidenti di Herpes Virus: iperemia e chemosi della
congiuntiva, blefarospasmo, scolo mucopurulento e simblefaro.

Non € stato possibile valutarle in base alla visita cinese, pertanto si & effettuato il trattamento,

utilizzando i punti previsti dal protocollo
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Trattamento di Lea
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Controllo e trattamento a 2gg

Trattato anche con agopuntura Trattato solo con terapia convenzionale
'

Controllo e trattamento a 4

P N AN
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Presentazione 6° caso

Bigne e Pon Pon provengono da una colonia di Sirmione. All'arrivo in struttura i gattini, di eta
compresa tra i 60 e 70gg, essendo selvatici, non erano di facile manipolazione.

Alla visita clinica presentavano sintomi evidenti di Herpes Virus: iperemia e chemosi della
congiuntiva, blefarospasmo, scolo mucopurulento e simblefaro.

Non e stato possibile valutarli in base alla visita cinese, pertanto si € effettuato il trattamento,

utilizzando i punti previsti dal protocollo.

Bigne Pon Pon
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Trattamento di Bigne

Controllo e trattamento a 2gg

Trattato solo con terapia convenzionale

Trattato anche con agopuntura
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Data la rapida e completa remissione dei sintomi di Bigné e il perpetuarsi delle condizioni di

Pon Pon, abbiamo deciso di sottoporre anche quest’ultimo al trattamento con I'agopuntura,

utilizzando i punti previsti dal protocollo.

Controllo e trattamento dall’inizio della terapia con agopuntura

A due giorni A qguattro giorni
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Presentazione 7° caso

La madre di questi cuccioli & stata abbandonata e, essendo gravida, € stata portata in
ambulatorio dai volontari affinché fosse sterilizzata; dopo dieci minuti dall’arrivo ha partorito
sei cuccioli ed € rimasta in ambulatorio per tutto il periodo dello svezzamento. A trenta giorni
due dei cuccioli hanno cominciato a presentare la classica sintomatologia dell’herpes virus ed

essendo molto piccoli sono stati trattati direttamente con il protocollo stabilito.

Alba Nero Minouch

Trattamento di Alba Nero
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Controllo e trattamento a 2gg

Trattato anche con agopuntura Trattato solo con terapia convenzionale

Controllo e trattamento a 4gg
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Presentazione 8° caso
Sono stati catturati e portati in struttura per poter essere curati.
Oltre ai sintomi da Herpes Virus, (iperemia e chemosi della congiuntiva, blefarospasmo).

Presentavano rinite purulenta, defedati e in cattivo stato di nutrizione.

Toto Paco
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Si Zhen. Diagnosi delle quattro fasi. Toto

Ispezione: cute arrossata, mucose rosse

Occhio: congiuntiva rossa e gonfia, secrezione mucopurulenta

Lingua: rossa, induito giallo e denso

Naso: muco giallo verdastro

Ascultazione e Olfattazione: tosse, lieve dispnea, odore fetido

Palpazione: Back Shu In vuoto Bl 20, Bl 13 in pieno

Polso: scivoloso e rapido.

Ba Gang. (Otto Regole Diagnostiche)

Interno, Pieno, freddo, Yin

Diagnosi: Alla base un vuoto energetico di SP con accumulo di Umidita Calore che diventa
densa e si accumula nel polmone:

Punti Utilizzati: Punti del Protocollo uguali per tutti (BL1, GB1, LR2, LR3, LI4, GB41, VG 14,
BL23, ST 36), in piu in questo caso sono stati utilizzati LI 11 per purificare il calore nel

Riscaldatore Superiore, St 40 per dissolvere flegma e umidita e promuovere la discesa del Qi

di polmone e Sp 6 per tonificare la milza e dissolvere | ‘umidita.
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Controllo e trattamento a 2gg

Trattato anche con agop qntur a

\\ X J »
;
\ |4 Vi
V.4
\

Trattato solo con terapia convenzionale

/]

,/ 7

Controllo e trattamento a 4gg
Trattato anche con agopuntura
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Presentazione 9° caso

Bandita e Grisotta , rispettivamente di razza Schottish Fold e British dell’eta di circa tre anni,
sono state portate in gattile in quanto la loro proprietaria & deceduta e nessun parente ha
potuto prendersi cura dei due gatti. Dopo due mesi di permanenza hanno incominciato a

manifestare sintomatologia da Herpes (iperemia e chemosi della congiuntiva, blefarospasmo).

Bandita Grisotta

VAV |
i
L
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Si Zhen. Diagnosi delle quattro fasi.

Ispezione: Cute arrossata, mucose rosse,

Occhio: congiuntiva rossa e gonfia.

Lingua: rossa.

Unghie: Fragili

Ascultazione e Olfattazione: all'ascultazione del torace presenta tachicardia e tachipnea.
Interrogatorio Anamnestico: Bandita e Grisotta non hanno mai accettato la permanenza
in struttura, mangiavano pochissimo, si rintanavano sotto i mobili presenti in struttura e
dall’'essere gatti molto buoni all'arrivo, hanno incominciato a manifestare aggressivita se
avvicinati. Per questo motivo una volontaria del gattile li ha portati nella sua casa ma, poiché
erano aggressive con i suoi gatti, li ha trasferiti nella taverna affinché potessero stare da soli.
Dopo un mese, hanno manifestato la sintomatologia da Herpes.

Palpazione: Back Shu In vuoto BI 18, Bl 23

Polso: teso e rapido.

Ba Gang. (Otto Regole Diagnostiche)

Interno, Pieno, Caldo, Yin

Diagnosi: i problemi emozionali a cui € stata sottoposta, depressione frustrazione, tristezza
hanno causato stasi di Qi di fegato che, protratta nel tempo, ha determinato la formazione di
Calore con liberazione di fuoco (Yang) verso lalto.

Punti Utilizzati: Punti del Protocollo Uguali per tutti (BL1, GB1, LR2, LR3, LI4, GB41, VG 14,

ST36), in piu in questo caso sono stati aggiunti: GB34 BL18 per far circolare fluidamente il Qi

e stabilizzare e radicare lo Hun del fegato, KD 3 e SP6 per nutrire lo Yin.
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Controllo e trattamento a 2gg

Controllo e trattamento a 4gg:

Trattato solo con tera

Trattato anche con agopuntura pia convenzionale

S Y
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Risultati

La totalita del campione analizzato € pari a 18 unita, divisi in due gruppi, il gruppo di trattati
con trattamento convenzionale pil agopuntura € composto da 9 unita ed il gruppo di controllo
da altrettante 9 unita. La variabile registrata € rappresentata da una scala che misurava i
sintomi da 0 a 4 con il seguente sistema di punteggio:

0= Assenza di sintomi (guarigione)

1= Sintomi lievi (iperemia congiuntivale)

2= Sintomi moderati (iperemia, chemosi, scolo oculare mucoso, blefarospasmo)

3= Sintomi gravi (iperemia, chemosi, blefarospasmo, scolo oculare mucopurulento,
simblefaro)

4= Sintomi gravissimi (Erosione corneale, Descemetocele)

Queste variabili sono state registrate sia sull’occhio destro che sul sinistro in 5 istanti diversi:
all'arrivo del paziente nella struttura e poi a distanza di 2 giorni con misurazioni ogni due
giorni. L'ipotesi da verificare & stata l'esistenza di una differenza in termini di risultati, in base
alla scala di valutazione dei sintomi, fra i soggetti del gruppo T e quelli del gruppo C.

Per prima cosa, si € valutata I'efficacia del trattamento indipendentemente dall’appartenenza
del soggetto ad uno dei due gruppi, quindi su tutti e 18 i soggetti. Il t-test per il confronto fra
medie all’arrivo del paziente nella struttura e dopo 8 giorni, riporta p-valori inferiori a 0.05,
quindi ¢’ un miglioramento statisticamente significativo considerando l'insieme dei due
gruppi e si puo affermare che il trattamento tradizionale ¢ efficace. Questa efficacia & gia
evidente dopo 2 giorni in entrambi i gruppi.

Se invece il confronto € fra i due gruppi, si notano differenze fra il gruppo T e il gruppo C,
infatti pur essendo il trattamento efficace al termine della terapia, per il gruppo T anche con
agopuntura, il miglioramento € piu veloce e gia effettivo dopo 2 giorni. Nel caso del gruppo
C, c'e una differenza nella tempistica di guarigione in media statisticamente significativa dopo
4 giorni per l'occhio destro e dopo 6 giorni per I'occhio sinistro.

In conclusione, il trattamento per la congiuntivite si € rilevato efficace in entrambi i gruppi
mostrando una diminuzione statisticamente significativa dei sintomi secondo la scala di
valutazione fra l'istante di arrivo e la fine della terapia. Nel gruppo trattato anche con

agopuntura questo miglioramento e statisticamente significativo gia dopo i primi 2 giorni.
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TABELLA DI COMPARAZIONE DEI RISULTATI

E

_ gatti trattati (gruppo T)
- gatti non trattati (gruppo C)



Discussione

Alla luce di quanto osservato in questo studio possiamo affermare che I'agopuntura associata
alla terapia convenzionale riduce notevolmente i tempi di guarigione; infatti dei 9 soggetti
trattati con agopuntura in aggiunta alla terapia convenzionale, tutti con grado 3 della scala di
riferimento, in 6 si e verificata la guarigione al quarto giorno, in 2 al sesto giorno ed in un
caso al secondo giorno.

Nel gruppo di controllo la guarigione € avvenuta in due casi oltre I'ottavo giorno, in tre
all'ottavo, in un caso al sesto. Per tre casi del gruppo controllo in cui le condizioni si erano
aggravate nonostante la terapia convenzionale, dal momento che, in tutti i soggetti trattati
anche con agopuntura la guarigione si era verificata in tempi brevi, abbiamo deciso di
aggiungere il trattamento con I'agopuntura anche in tali pazienti, in particolare in un soggetto
dopo l'ottavo giorno (Pedro), in uno dopo il quarto giorno (Felix) e nell’'ultimo dopo il secondo
giorno (Pon Pon). La guarigione di Pedro e Felix € avvenuta al sesto giorno, mentre quella di
Pon Pon al quarto giorno dopo il trattamento.

Si puo quindi affermare che I'agopuntura in aggiunta alla terapia convenzionale riduce i tempi
di guarigione rispetto alla sola terapia convenzionale. Inoltre, sembra che I'associazione delle
due terapie eviti ulteriori aggravamenti, che si sono infatti verificati maggiormente nel gruppo

controllo.

Conclusioni
I risultati dello studio permettono di affermare che il trattamento con agopuntura associato

alla terapia convenzionale velocizza notevolmente i tempi di guarigione dei gatti con
congiuntivite da Herpes Virus; inoltre I'utilizzo di questo protocollo di trattamento sembra
prevenire le complicanze piu gravi dell'infezione, erosioni corneali importanti e
descemetocele, che spesso negli anni passati hanno portato alla necessita di intervenire
chirurgicamente mediante enucleazione del globo oculare interessato.

Sarebbe scientificamente rilevante continuare questo studio per valutare, su un campione piu
ampio, gli esiti dell'utilizzo dell'agopuntura associato alla terapia allopatica ed anche la
riduzione dell'incidenza di complicanze gravi nei gatti con congiuntivite da Herpes Virus.
Inoltre, va considerato che, poiché il virus resta latente nel ganglio del trigemino, nel

momento in cui I'equilibrio tra il sistema immunitario e il virus si rompe, il virus esce dal nervo
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e, attraverso la branca del trigemino, ritorna all'interno dell’'occhio. Pertanto, sarebbe
interessante, monitorando nel corso della vita i soggetti di entrambi i gruppi, osservare e

soprattutto confrontare eventuali differenze nella presenza e gravita delle recidive.
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