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lek. wet. Jolanta tapinska

Schronisko dla Bezdomnych Zwierzat ,Na Paluchu” w Warszawie

Rozpoznawanie i leczenie
zespotu leku separacyjnego
u psow

ek separacyjny (LS) jest zespotem zachowar charakte-

ryzujgcych sie niepokojem spowodowanym samotnym
pozostawaniem w domu lub oddzieleniem od osdb, z ktory-
mi pies jest zwigzany. Niepokojowi towarzysza nasilone re-
akcje lekowe objawiajgce sie m.in. wokalizacjg, zachowa-
niami destrukcyjnymi, nieprawidtowymi zachowaniami
eliminacyjnymi czy samookaleczeniem. Mogg pojawic sie
takze inne objawy towarzyszgce wyzej wymienionym, na
przyktad pobudzenie psychoruchowe, nieustanne prze-
mieszczanie sig, krgzenie, dyszenie, nadmierne slinienie sie.

Zespot leku separacyjnego (ZLS) moze rozwing¢ sie pod

wptywem szeregu czynnikéw, takich jak (4):

e brak odpowiednio przeprowadzonej socjalizacji i habitu-
acji w okresie szczeniecym

e czynniki genetyczne — czesciej wystepuje u psow, ktore
maja predyspozycje genetyczne do zaburzen lekowych
lub charakteryzujg sie podwyzszong wrazliwoscig sen-
soryczng, na przyktad chartéw

e rodzaj relacji z opiekunem (aktualnym, poprzednim)

e traumatyczne przezycia (porzucenie, pobyt w schronisku,
silna burza w czasie samotnego pobytu w domu, Smierc¢
domownika, na przyktad drugiego psa)

e choroba, bol, podeszty wiek
e dtugotrwaty brak samotnego przebywania w domu.

Jednym z najwazniejszych czynnikéw wptywajacych na
rozwoj ZLS jest rodzaj relacji psa z opiekunem. Badania
przeprowadzone nad relacjami pies—cztowiek pozwolity
na wyodrebnienie, podobnie jak w relacjach dziecko—
matka, trzech typdw przywigzania (1):

e Bezpieczny styl przywigzania (u ludzi wystepuje w 66%
przypadkdéw) — oparty na poczuciu bezpieczenstwa,
pewnosci siebie, niezaleznosci i samodzielnosci. Dzieki
takiej relacji pies swobodnie eksploruje nieznane oto-
czenie, jest ciekawy nowych zjawisk, angazuje sie w in-
terakcje z psami i ludZmi oraz akceptuje niezaleznos$é
opiekuna.

o | ekowo-ambiwalentny styl przywigzania (u ludzi wyste-
puje w 19% przypadkow) — charakteryzuje sie brakiem
poczucia pewnosci siebie i samodzielnosci u psa. W ta-
kiej relacji pies nie jest pewny tego, czy opiekun pospieszy
mu z pomocg | wsparciem lub jest nieustannie przez nie-
go wspierany i traci samodzielno$¢. W zwigzku z tym sta-
le upewnia sie o obecnosci opiekuna, odczuwa silny
lek przed rozstaniem, gwattownie protestuje na samag
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mozliwos¢ roztaki oraz sprzeciwia sie prébom uspokoje-
nia przez osoby trzecie.

e Unikajacy styl przywigzania (u ludzi wystepuje w 15%
przypadkdéw) — powoduje poczucie odrzucenia u psa.
Pies jest czesto karany za proby nawigzania bliskiego
kontaktu fizycznego z opiekunem i w zwigzku z tym uczy
sie unikaé go i ignorowac. Pies stosuje strategie obronne,
takie jak ttumienie uczuc negatywnych lub fatszywe oka-
zywanie pozytywnych.

W kazdym przypadku LS powinno sie doktadnie przeana-
lizowac, razem z domownikami, ich relacje z psem, ponie-
waz przyczyng zaburzenia moze by¢ nadopiekunczosc
lub nadmierna kontrola z ich strony. Uswiadomienie im
tego aspektu i naktonienie do zmiany postepowania wo-
bec czworonoga jest jednym z kluczowych czynnikéw
sukcesu terapii.

Innymi waznymi czynnikami ryzyka LS sg brak odpowied-
niej socjalizacji i habituacji (2) oraz traumatyczne przezy-
cia. Pozostawienie nieprzygotowanego na to szczeniecia
samego w nowym domu na dtugie godziny jest dla niego
na tyle traumatycznym przezyciem, ze moze skutkowacé
rozwojem ZLS. Osobniki wziete z hodowli w pdzniejszym
wieku, na przyktad 8-9 miesiecy, ktére nie przebywaty ni-
gdy same, tylko zawsze w obecnosci innych psow, takze
moga prezentowac objawy ZLS. W takiej sytuacji pomoc-
na moze okazac sie obecnos¢ drugiego psa.

Podeszty wiek czesto wywotuje nawrdt lub nasilenie obja-
wow LS u psow, u ktérych juz ten problem wystepowat.

Leczenie LS jest dtugotrwate, mozolne i trudne zaréwno
dla psa, jak i dla opiekuna, dlatego tak wazna jest profilak-
tyka, ktéra obejmuije:

e stopniowe przyzwyczajanie psa do nieobecnosci do-
mownikéw poprzez ich zamykanie sie w innym pomiesz-
czeniu, a nastepnie krotkie wyjscia z domu, wydtuzane
stopniowo, w miare osigganych postepow

e budowe prawidtowej relacji z psem, dajgcej mu mozli-
wos¢ samodzielnych dziatan, a takze wzajemne posza-
nowania osobistej przestrzeni kazdego domownika,
w tym rowniez psa

e budowanie pewnosci siebie i poczucia bezpieczenstwa
psa poprzez zapewnienie mu:

— dobrych interakcji z psami
— sukcesow w zabawie
— mozliwosci wyboru i podejmowania decyzji

e dostarczanie atrakcyjnych zajeé wspierajgcych samo-
dzielnos¢ psa, takich jak wydobywanie jedzenia z zaba-
wek typu Kong czy podawanie psu gryzakow w innym po-
mieszczeniu niz to, w ktérym przebywajg domownicy.

ZLS moze objawiac sie w rozny sposéb, w zaleznosci od
temperamentu i osobowosci psa. U psow introwertycz-
nych czesciej wystepuje rezygnacja i cierpliwe czekanie

na powrdt opiekuna, przywotywanie domownikéw poprzez
wycie i skomlenie, depresja. Zwierzeta bedgce w tym stanie
moga nie przyjmowac pokarmu i nie interesowac sie pozo-
stawionymi zabawkami czy smakotykami, dopoki opiekun
nie wroci do domu. U pséw ekstrawertycznych moze wy-
stepowac silne pobudzenie objawiajgce sie nadmierng ak-
tywnoscig ruchowg, drapaniem w drzwi i probami wydo-
stania sie z mieszkania oraz wzmozong wokalizacjg. Psy
czesto znoszg na postanie rzeczy osobiste pachnace nie-
obecnym opiekunem, mogg niszczy¢ te rzeczy lub inne
przedmioty. Mozliwe sa takze nieprawidtowe zachowania
eliminacyjne podczas niecbecnosci domownikow.

Kluczowymi czynnikami skutecznosci terapii sg prawidto-
wa ocena zachowania oraz jego przyczyny i w zaleznosci
od przyczyny zachowania dobdr odpowiedniego sposobu
postepowania (3).

Podtozem zachowania moze by¢:

e ek przed samotnym przebywaniem w zamknietej prze-
strzeni, jakg jest mieszkanie — w takim przypadku pro-
blem nie wystepuje, gdy ktos zdomownikéw lub znajoma
psu osoba jest w domu. Pies nie podgza takze stale za
domownikiem poruszajacym sie po mieszkaniu.

e Nadmierne przywigzanie do opiekuna — charakteryzuje
sie nieustannym podgzaniem psa za nim po domu, le-
kiem przed utratg z nim kontaktu, nawet gdy opiekun nie
wychodzi z domul.

W obu powyzszych przypadkach najwieksze nasilenie
problemowego zachowania wystepuje natychmiast po
wyjsciu domownikow.

e Nuda - niepozadane zachowania pojawiaja sie po dtuz-
szym czasie samotnego przebywania w domu, na przy-
ktad po 3-4 godzinach, podczas gdy tuz po wyjsciu do-
mownikow pies jest w stanie spokojnie spac.

e Motywacjg do takich zachowan jak wskakiwanie na blaty
stotéw, przeszukiwanie szafek moze by¢ che¢ wykorzy-
stania podczas nieobecnosci domownikéw okazji do eks-
ploracji miejsc niedostepnych dla psa podczas ich obec-
nosci domu.

W kazdym z wymienionych przypadkow postepowanie
terapeutyczne jest inne, dlatego tak wazne jest okreslenie
przyczyny problemowego zachowania. Kluczem do suk-
cesu jest codziennie nagrywanie filmow rejestrujgcych
zachowanie psa podczas nieobecnosci domownikéw, co
umozliwia monitorowanie zmian w nasileniu pobudzenia
przez caty czas gdy pies pozostaje sam w domu. Powin-
no sie mierzy¢ czas, ktéry pies spedza w ruchu lub lezgc,
oraz doktadnie analizowa¢ miejsca, w ktérych pies sie
ktadzie (pod drzwiami czy w gtebi mieszkania), a takze to,
jakie czynnosci go uspokajaja, a jakie pobudzajg (4).

Bardzo wazne jest, aby uswiadamiac opiekunom psow, ze
istotg zaburzenia nie jest problematyczne dla nich albo
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ich sgsiadéw zachowanie pupila, ale przede wszystkim
lek i stres nieustannie odczuwane przez psa, ktére oprécz
cierpienia powodujg takze negatywne skutki dla zdrowia
fizycznego i psychicznego.

Skutki dtugotrwatego LS mozna podzieli¢ na trzy grupy:

e zachowania nieprawidtowe, jak na przyktad zaburzenia
snu, zaburzenie funkcji poznawczych, brak skupienia
uwagi, trudnosci w uczeniu sie, nadmierna aktywnosé
motoryczna

e zmiany somatyczne, na przyktad owrzodzenia btony slu-
zowej zotagdka i jelit, spadek odpornosci, uszkodzenia
dzigset, zebdéw, kufy spowodowane intensywnym gryzie-
niem przedmiotéw, zmiany w migdatkach, krtani spowo-
dowane wyciem i nadmiernym szczekaniem

e zmiany w relacjach z ludZmi i zwierzetami charaktery-
zujace sie postepujgcym brakiem pewnosci siebie
w kontaktach spotecznych i unikaniem interakcji z in-
nymi psami.

Leczenie ZLS to ztozony proces, nie polegajacy wytgcznie
na ¢wiczeniu wychodzenia z domu, ale sktadajacy sie
z kilku obszaréw terapeutycznych, ktére powinny byé za-
stosowane tacznie, aby przyniosty oczekiwany efekt. Te
obszary to:

Poprawa relacji domownikéw z psem poprzez zmiane
zachowania domownikéw majacg na celu modyfikacje
stylu przywigzania, w tym budowanie pewnosci siebie
i samodzielnosci psa. Poprawa relacji to takze nauka
wzajemnego respektowania przestrzeni osobistej i nieza-
leznosci. Przyktadem dziatan poprawiajgcych samodziel-
nos¢ i niezaleznos¢ moga by¢ spacery bez smyczy
w bezpiecznym otoczeniu, umozliwiajgce niezaleznosc
w kontaktach z innymi psami. Na poprawe relacji wptywa
takze obnizenie poziomu frustracji domownikéw wynika-
jacej z poczucia uwiezienia w domu przez psa. Dlatego od
samego poczatku terapii doradzam opiekunom zwierze-
cia, aby korzystali z pomocy 0s6b trzecich, kogos z rodzi-
ny, petsittera, sasiada. Taka wspotpraca umozliwia im
normalne zycie w trakcie terapii, wyjscie do kina, znajo-
mych. Jest to niezwykle wazny czynnik sukcesu, ponie-
waz frustracja domownikéw hamuje postep terapii.

Terapia behawioralna to kolejny obszar dziatan. Polega
ona na wykorzystaniu technik modyfikacji zachowania
psa — habituaciji, czyli przywykania do samotnego zosta-
wania wskutek ekspozycji na dang sytuacje, odwrazliwia-
nia na czynnosci zwigzane z wychodzeniem i przeciwwa-
runkowania, czyli budowania pozytywnych skojarzen
pomiedzy samotnym zostawaniem w domu a czyms
przyjemnym, na przyktad smakotykami, zabawami zwig-
zanymi ze zdobywaniem jedzenia.

W zwigzku z tym, ze wokalizacja pojawia sie najczesciej
nie pozniej niz 3,25 minuty, a niszczenie 7,13 minuty po

wyjsciu domownika, pierwsze wyjscia muszg by¢ zdecy-
dowanie kroétsze, aby nie doprowadzi¢ do wystgpienia
problemowego zachowania (8). Przy niszczeniu sprzetéw
w domu stosuje sie technike przekierowania psa z nisz-
czenia na gryzienie gryzakow, szukanie smakotykow
w zabawkach. Bardzo wazne, aby przekierowanie nastg-
pito, zanim pojawi sie niechciane zachowanie, czyli nalezy
nakierowa¢ psa na pozgdane zachowanie, zanim wyjdzie
sie z domu.

Kluczowym elementem terapii jest podzielenie jej na eta-
py i stosowanie zasady, ze nie mozna przejs¢ do etapu
trudniejszego, jezeli nie uzyska sie catkowitej poprawy za-
chowania i rozluznienia psa na etapie tatwiejszym. Naj-
czesciej popetnianym btedem jest wydtuzanie czasu nie-
obecnosci domownikéw, gdy pies nie jest spokojny
podczas krotszej roztgki. W takim przypadku nie mozna
oczekiwac poprawy.

Modyfikacja srodowiska, czyli wprowadzanie zmian
w otoczeniu psa, ktére pomogg ztagodzié wptyw bodz-
cow docierajgcych z zewnatrz. Przyktadem moze by¢ za-
stoniecie okna, jezeli widok za oknem Zle dziata na psa,
albo emitowanie biatego szumu bgdz wtgczenie radia, je-
zeli dZzwieki z klatki schodowej lub sgsiednich mieszkan
pobudzajg zwierze. To takze wyeliminowanie czynnikow
pobudzajgcych, na przyktad odtgczenie dzwonka domo-
fonu, jezeli jest taka potrzeba.

Zastosowanie klatki kennelowej u psa cierpigcego na LS
moze by¢ narzedziem pomocnym w terapii, jezeli pies po-
zostawiony w domu okalecza sie lub jezeli ewidentnie le-
piej czuje sie w ograniczonej przestrzeni. Pragne podkre-
sli¢ fakt, ze klatka nie jest rozwigzaniem problemu LS
i powinna by¢ traktowana wytgcznie jako narzedzie
wspierajgce leczenie zaburzen zachowania. Oznacza to,
Ze terapie nalezy prowadzi¢ tak dtugo, az finalnie pies be-
dzie w stanie zostawac¢ spokojnie sam bez koniecznosci
zamykania go w klatce. Wielokrotnie obserwowatam
przypadki traktowania klatki jako docelowego sposobu
rozwigzania problemu. Psy byty wéwczas zamykane
w klatkach na noc oraz na czas wyjscia domownikéw do
pracy i réznych wyjs¢ popotudniowo-wieczornych. Po
zsumowaniu czasu spedzonego w klatce w czasie nie-
obecnosci domownikdw i w nocy podczas snu okazywa-
to sie, ze psy przebywaty w zamknieciu po 18-19 godzin
dziennie. Mysle, ze nikt nie ma watpliwosci, ze jest to zne-
canie sie. Dlatego uczulam, aby nie konczy¢ procesu tera-
peutycznego na wprowadzeniu klatki, tylko doprowadzié
leczenie do konca, czyli do uzyskania stanu, w ktorym
pies bedzie zostawat w domu spokojnie sam bez klatki
lub w otwartej klatce z mozliwoscig wyboru.

Najwazniejszym wsparciem leczenia LS jest farmakotera-
pia. Zastosowanie lekow w ZLS jest konieczne, poniewaz
zmniejszajg one lek odczuwany przez psa, a zatem
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zmniejszaja jego cierpienie, co wptywa na poprawe jako-
$ci zycia czworonoga (6). Leki tagodzg objawy proble-
mow behawioralnych, a terapia behawioralna i modyfika-
cja srodowiska likwidujg przyczyne. Dlatego zawsze
trzeba prowadzi¢ réwnolegle dziatania w tych trzech ob-
szarach. Leki dobiera sie w zaleznosci od objawdw, a tak-
7e odpowiednio do sytuacji. Jezeli wymagany jest na-
tychmiastowy efekt, raczej nie stosuje sie lekow
o dziataniu opdZnionym w czasie.

W leczeniu leku separacyjnego wykorzystywane sg gtow-
nie leki przeciwlekowe i przeciwdepresyjne, ktére moga
by¢ stosowane w mono- i politerapii. Najczesciej poda-
wane leki to (7):

Tabela l. Propozycje doboru lekéw w zaleznosci od objawdw LS

TCA (klomipramina, amitryptylina) — z uwagi na ich op6z-
nione dziatanie (efekty moga by¢ widoczne dopiero po
3-4 tygodniach) nie powinny by¢ stosowane, gdy koniecz-
ny jest szybki efekt terapeutyczny. W celu osiggniecia
przyspieszonego efektu terapeutycznego mozna je tg-
czy¢ z benzodiazepinami podawanymi doraznie przed
wyjéciem z domu.

SSRI (fluoksetyna, sertralina, fluwoksamina) — wskazane
przy pobudzeniu, zalecane w potgczeniu z lekiem prze-
ciwlekowym.

SARI (trazodon) — dziata szczegdlnie skutecznie na ob-
szary mozgu zwigzane z aktywnoscig motoryczng,

OBJAWY LEKU SEPARACYJNEGO PROPONOWANE LEKI

Silne pobudzenie, krgzenie, niszczenie,

ziajanie, slinienie sie fluwoksamina + klonidyn

* propranolol + fenobarbital

a*

Pobudzenie ruchowe, che¢ wydostania
sie z mieszkania, niszczenie drzwi,
okien, samookaleczenie

fluwoksamina + klonidyn
fluoksetyna + klonidynax*

fluoksetyna + gabapenty

fluwoksamina + gabapentyna lub pregabalina

trazodon w monoterapii albo w potgczeniu z gabapentyna lub pregabaling

a*

na lub pregabalina

Zatatwianie potrzeb fizjologicznych
w domu

amitryptylina w monoterapii lub w potgczeniu z doraznie podawanymi benzodiazepinami
klomipramina w monoterapii lub w potgczeniu z doraznie podawanymi benzodiazepinami

Wycie, szczekanie fluwoksamina + klonidyn
fluoksetyna + klonidyna*

trazodon

amitryptylina w monoterapii lub w potgczeniu z doraznie podawanymi benzodiazepinami
klomipramina w monoterapii lub w potgczeniu z doraznie podawanymi benzodiazepinami

ax*

* Ostroznie u psow starszych lub z niewydolnosciag uktadu krazenia.

Tabela Il. Proponowane dawkowanie lekdw (7)

LEK DAWKOWANIE U PSA
Alprazolam 0,01-0,1 mg/kg co 8 godz.
Amitryptylina 2mg/kg co 12 godz.

Diazepam

0,5-2,2 mg/kg co 4-6 godz. lub na godz. przed zadziataniem bodZca

Fluoksetyna

0,5-1 mg/kg co 12-24 godz.

Fluwoksamina 1 mg/kg co 12-24 godz.
Gabapentyna 2-5mg/kg co 12 godzin do 10-20 mg/kg co 8-12 godz.
Klomipramina 2-3mg/kg co 12 godz.

Klonazepam 0,05-0,2 mg/kg co 12-24 godz. (niskie dawki co 8 godzin)
Klonidyna 0,01-0,05 mg/kg co 12 godz.
Oksazepam 0,2-1 mg/kg co 12-24 godz.

Propranolol w potgczeniu z fenobarbitalem
« fenobarbital

+ propranolol 1-2 mg/kg co 12 godz.

2-3mg/kg co 12 godz.

Pregabalina 2-4 mg/kg co 12 godzin (12)
Sertralina 1 mg/kg co 24 godz.
Trazodon 1,7-9,6 mg/kg co 8-24 godziny
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Ryc. 1. Zniszczenia wynikajgce z bardzo intensywnych
préb wydostania sie z pomieszczenia dokonywanych
przez czteroletniego psa rasy pitbull red nose.

dlatego dobrze sprawdza sie przy pobudzeniu ruchowym
i niszczeniu.

BZD (alprazolam, klonazepam) — zalecane do stosowania
doraZznego, szczegdlnie przy fobii dZwiekowej, jezeli prze-
widywana jest burza w czasie gdy pies bedzie sam, a tak-
ze w potgczeniu z TCA, SSRI.

Leki przeciwpadaczkowe (gabapentyna, pregabalina) —
stosowane w potgczeniu z TCA, SSRI, SARI.

Agonista receptorow alfa-2-adrenergicznych (klonidy-
na) sprawdza sie dobrze w fobii dZwiekowej i leku panicz-
nym.

Z uwagi na fakt, ze farmakoterapia stanowi znaczaca
czesc leczenia LS, konieczna jest bliska wspodtpraca be-
hawiorysty zwierzat z lekarzem weterynarii, ktéra pozwo-
li na dobor lekéw i modyfikacje dawek. ZLS jest bardzo
ztozony, dlatego wymaga doktadnej analizy zachowania
psa, podgzania za zmianami tego zachowania oraz dopa-
sowania terapii do konkretnego zwierzecia i objawow.

Ryc. 2. Zakonczona sukcesem préba sforsowania drzwi.

ANALIZA PRZYPADKU

Czteroletni pies rasy pit bull red nose po traumatycznych
przezyciach zwigzanych z porzuceniem znajdowat sie
w domowym hotelu, gdzie na izolacje reagowat bardzo
silnym pobudzeniem potgczonym z intensywnymi proba-
mi wydostania sie z pomieszczenia. Proby te wigzaty sie
z uszkodzeniami ciata psa i duzymi zniszczeniami w po-
mieszczeniu (ryc. 1-4). Z uwagi na okaleczanie ciata
i zniszczenia pies zostat zamkniety w boksie wewnetrz-
nym z drzwiami z bardzo solidnych pretéw metalowych.
Prébowat je sforsowac (ryc. 5), doznajgc obrazen ciata
(ryc. 6). W tym przypadku w ramach farmakoterapii za-
stosowatam trazodon w dawce 2,5 mg dwa razy dziennie
w politerapii z klonidyng w dawce 0,02 mg/kg dwa razy
dziennie. W potaczeniu z terapig behawioralng i stopnio-
wym przyzwyczajaniem psa do przebywania w ograni-
czonej przestrzeni przyniosto to poprawe. Pies nie prébo-
wat wydostac sie z klatki, ale wokalizowat (film). Na tym
etapie zostat adoptowany, opuscit hotel i trafit do domu
zliczng rodzing i bardzo ograniczonym czasem samotne-
go przebywania w domu, co przyniosto zdecydowang
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Ryc. 3, 4. Proba wydostania sie przez okna, skutkujgca poranieniem psa.

Ryc. 5. Prety w boksie wewnatrz budynku wytamane Ryc. 6. Rana po sforsowaniu kraty w wewnetrznym
przez opisanego psa. boksie.
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(® zOBACZ FILM

Zachowanie czteroletniego pitbulla red nose
w czasie ¢wiczen zostawania w klatce
kennelowej po trzech tygodniach stosowania
farmakoterapii

Zeskanuj QR code lub wpisz adres strony:
magwet.pl/filmy/films/5856

poprawe zachowania. Stopniowo wycofano stosowanie
klatki, a nastepnie farmakoterapii.

W przypadku braku postepow leczenia mimo zastosowania
powyzszych dziatar doradzam rozwazenie nowego domu
dla psa, z innym typem rodziny, w ktérym nie pozostawatby
dtugo sam i w ktérym domownicy zbudowaliby z psem inne
relacje. Podejmujac takie rozwazania, nalezy obiektywnie
oceni¢ mozliwosci zapewnienia komfortowego zycia psu

PISMIENNICTWO

i kierowac sie przede wszystkim jego dobrem. Badania
pokazuja, ze u pséw mieszkajacych w domu z jedng doro-
stg osobg lek separacyjny wystepuje 2,5-krotnie czesciej
niz u tych, ktére mieszkajg z wieloosobowg rodzing
(4,10). W swojej praktyce miatam kilka przypadkéw zmia-
ny domu przez psa z rozwinietym LS i w kazdym z tych
przypadkéw zakoriczyta sie ona sukcesem.

SUMMARY

Diagnosis and treatment of canine separation anxiety

Separation anxiety can cause much distress to dogs and their owners
and requires appropriate intervention. Separation anxiety therapy is

a complex process that involves improving dog-owner relationships,
pharmacotherapy, behavioural therapy and environmental modification.
Only a holistic approach brings a lasting effect that is not achieved by
using only exercises.

Key words: separation anxiety, separation related disorder, dog—owner
attachment style
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