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Кли цическ,Qе_Qбследова н ие оtIиса н це
вьlполнена диагностическая лапаротомия, ревизия, уретеротомия в среднем уротоме слева,
извлсчение двух конкрементов до З мм в диаметре, катетеризация дистальной части мочеточника ,

проверка проходимости, удовлетворительная проходимость отсутствует,, выполнена реимплантация
мочеточника.слева по методу Лиш Григуара простым узловым швом пролен 6-0. Культя мочеточника
перевязана пролен З-0.
лаваж брюшной полости растворог4 натрия хлорида 0,9% 500 мл, послойное закрытие лапаротомной
раны пдс 2-0, З-0, 4-0 с наложением на кожу внутрикожного шва
ревизия: обструкция левого мочеточника двумя уролитами в дистальной части, стриктура в области
впадения левого мочеточника в Мп, при проведении лапаротомии в брюшнэй полости обнаружено
умеренное количество прозрачной свободной жидкости.

Назначения, 0З.О1.2О2З 22:ОЗ:4З

рекомендовано:
1) Ст^билизацхя и анальгезия в ОРИТ не менее З суток.
2) Антибиотикотерапия энрофлоксацин 5 мг п\к 1 раз в сутки до результатов посева - консультация
нефролога по результатам анализов
з) Конrроль ретикулоцитов через 7 дней после F]азначения эпокрина, ока с лф и бх ежедневно во
время пребь ]ания в ОРИТ
4) Контроль УЗИ мвс ежедневно во время пребывания в ОРИТ
5) Выписка через приём нефрлога при стойкой положительной динамике.
6) Обработка и снятие швов не требуется

В случае ухудшения состояния - оrказ <rT еды/ рвота/ апатия/ нарушение мочеиспускания и
дефекации/ нарущение опороспособности/ истечения из tлвов/ иных изменений в поведении
и состоянии - незамедлительно обратиться на прие}l к ветеринарному врачу!
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