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Назначения, 25.ОЗ.2О23 1О:43:Об

1. Подсчет чёстоты дыхательных движений (ЧДД) В ГЛУБОКОМ СНЕ за 1 минуту. Вдох-выдох = одно
дыхательное движение. Считать ежедневно. При превышении нормы (24-27,движений в минуту),
либо увеличении ЧДД - как можно скорее обратиться в клинику!

2" Тригрим 2,5 мг (МВД1 по 1/2 таб 2 раза в день

З. Ветмедин 5 мг по 1/2 таблетки 2 раза в день натощак за 1 ч до еды

4. Кардалис 2,5 мг (вет аптека) по 1 таблетке 1 раз в день (можно вместе с едой)

5. Ингаляции Пульмикорт 0,25 мг по 1 мл + NaCl 0.9% З Йл ( или 0,5 мг по О,5 мл) продолжить

6, Доксифин ]"00 мг по ]. таб 1 р.д. длительно не менее 14 дней,

7. Габапентин З00 мг (МЕД) по712 капс, перед стрессовыI,.4и ситуацtlями (в том чис,lе. визит в
клиr пик/), за _l.,5 чdса. Ес,lи ijырirzк€н? t3rlJlOс|]э, kloX(ii,-. !tл,10;lьши]ть /_io .i./4 капс 2 р.д., если rrаоборот
повышена тревожность можно увеличить до 1 капс, Альтерна-гива - Экспресс успокоин для собак (по
инструкции). ,/

В. В ближайшее время сдать анализы крови: ОКА с лейкоформулой, БХ оптимальный профиль
1 (обязательно долх(ны входить: калий, натрий, кальций ионизированный, хлор, креатинин, мочевина,
[ общий белок, альбумин, глобулин, билирубины, ЩФ), С-реактивный белок (уточнить, чтобы метод был
l КОЛИЧЕСТВЕННЬ]Д не в лаборатории Шанс Био), Результаты прислать на почту кардиологу'rъ

f kuona1997@mail.ru. По результатам решим с длительFlостью приема антибиотика и возможного
пробного снижения кратности ингаляций.

} _ ба4а
В дальнейшем контроль анализов крови - 1 р/мес.

9. ПовторныЙ прием кардиолога через 2-З месяца (при Lтабильном состоянии).При ухудшении
(повышенлtи ЧДД, одышке, усугублении кашля, обмороках) - обязательно обратиться раньше!

10. При резком увеличении ЧДД, вьiраженной одышке, "брюшном" типе дыхания, синюшности
слизистых оболочек можно выполнить инъекцию Фуросlмида (Лазикса) 1% р-р 1,6 мл BlM или
как можно скорее доставИть питомца в ветеринарную l<линику|
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Анамнез описание
ПоводоМ для проведениЯ кардиообСледования является: повторное обращение
Жалобы: в 2020 г. Об_ращался по причине кашля и одышки, выявлен эмк 2 ст., назначена стандартная
терапия (торасемид 0,1 мг/кг х 1). На протяжении года - без отр..Щинамики, чдд ].6-18, кашель
редкий. в 2021 г, Выявлена.ЩГПЖ, стоматологическая патологйя (планировался наркоз и санация). В
лекабре.2022 поступил в оРИТ с при3наками КоЛ + бронхопневмонии (предполагается исхохя из
интерстиц синдрома по УЗИ ГП). Получал фуро 2,6 мг/кг х 2, верошпирон 1,5 мг/кг х 1, пимо О,З1 мг/кг
х 2. в дальнейшем фуросемид был снижеFt до 0,1З мг/кг х 2, до'баленil ингаляции пульмикортом.
Периодически добаВляли АБТ и СинекоД, На ингаЛляцияХ - положиТельнаЯ динамика. .Щалее (январь)
снижали лозЫ фуросемида и ингаляций, замена верошпирона на кардалис 2,5 мг по ]. табл, В Mapie'
202З сноВа госпитаЛиазциЯ по поводу ухудшения состояния. КоЛ +'6ронхопневN4ония l иная паологиялегких. Последнее обследование - ].7.бз,23, назначеН торасемиД 0,16 мг/кг х 2, пимо 0,З2 мг/кг х 2,
кардалис (0,З2 мг/кг рамиприл + 2,5 мг/кг спиронолактон), пульмикорт, доксициклин на ].4 днМасса тела: 7,9
Активность: сохранена
кашель: на волнении кашель
Одышка: ЧДД до ZЗ
синкопальные явления: нет
Кормление: грандорф с рисом Аппетит: сохг,эi-iен,
Жа;t,да: увеличена, пока примерно

Клиническое обследование описание
м:7,9кг
ВСО - розовые СНК - 1
.Щыхание - жесткое, справа - хрипы
СердечныЙ толчоК - локализован. Тоны сеРдца - ясные, Шумы - систолический, слева З-4/6, справа 2-зlб
Пульс - хорOшёго наполнения, ритмичный. .Щефицита пульса - нет

эхокАрдИогрАФичЕскоЕ исслЕдоВАниЕ (повторное, выборочные показатели)
ЭКГ-синхронизацияi синусовая а ритм ия (респ ираторная), с Ч'СС (удlмин) :

Стандаотные исследования
Правая парастернальная проекция:
Левое предсердие (LA) (короткая/длинная ось), мм: 47,gl57,5 (значительно расширено)Аорта (Ао), мм; ].7,5 ; створки клапана не изменены, cтBori не расширен
LA/Ao; 2,7
МЖПд (lVSd), мм: 5,3 (не утолщена)
ЗСЛЖд (LVWd), мм; 5,З (не утолщена)
КДР (LVlDd) (короткая ось), мм: 50,].
КСР (LVlDd) (коротКаяось), мм: 27,9
ФУ (FS), О/о: 44,2
К!Р норм7лизованный: З,1
КСР tlормализованн ьtй:!,7

!р9вый желудочек (RV), мм: 13,4 (расширен),
СПЖ (RVW): З,З (не утолщена)
Правое предсердие (RA}; мм.: 20,2 (расширено)
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