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Пациент: к. Филя  Порода: британская короткошерстная   
Возраст: 14.11.08    Пол:♂  ̟МТ: 5 кг
Ф. И. О. владельца: Королевская А.А.
История болезни:  127971
Врач:  Кадырова Аделя Илмировна     Дата: 03.11.23                                                
Прием: первичный
Анамнез: 27 октября поступил в отделение интенсивной терапии с жалобами на иктеричность слизистых и отсутствием мочеиспускания более суток. 
31 октября в условиях стационара выявили артериальную гипертензию (САД 190 мм рт.ст.), назначили амлодипин 1 мг в сутки, давление стабилизировалось (САД до 170 мм рт.ст.). При пробной отмене амлодипина систолическое давление составило 184 мм рт.ст. Приём амлодипина возобновили, последняя дача 03.11.23 в 10 часов утра — 1 мг. 
Общее состояние: средней тяжести; аппетит: ночью ел самостоятельно; 
рвота: нет; стул: норма;  жажда: норма; мочеиспускание: норма
кашель: нет; одышка: нет, переносимость физических нагрузок: снижена,  увеличение объема живота: нет, обмороки: нет
Данные физикального исследования
ЧСС 158-164 уд/мин                  Дыхание 30 дд/мин                       
Габитус: телосложение среднее, упитанность средняя, поза естественная, темперамент живой. Волосяной покров хороший. Кожа нормальная по температуре, влажности, эластичности. 
Слизистые оболочки бледно-розовые, чистые, влажные. СНК 1 сек. Дегидратация 5%. 
Поверхностные лимфатические узлы не изменены. Живот мягкий, безболезненный. 
Верхушечный толчок сердца локализован в 5-ом межреберье, по ширине локализован, по величине умеренный, по силе умеренный. Артериальный пульс билатеральный, ритмичный, умеренный  по напряжению, умеренный  по наполнению, без дефицита
Вены нормального наполнения, признаков пульсации нет, гепатоюгулярный рефлекс отрицательный. Признаков асцита, периферических отеков нет.
Носовые отверстия чистые, истечений из носа нет. Трахеальный рефлекс: отрицательный.
Дыхание: смешанного типа, нормальное  по глубине, симметричное, ритмичное.  
Одышка: нет
Тоны сердца: чистые, ритмичные; Патологические шумы: нет
Тип основного дыхания: везикулярное; Побочные дыхательные шумы: нет
Кардиологические диагнозы: фенотип гипертрофической кардиомиопатии, недостаточность аортального клапана
Класс сердечной недостаточности (ACVIM): В1 
Нарушения ритма: АВ-блокада III степени. Ускоренный идиовентрикулярный ритм
Диагноз: артериальная гипертензия
Рекомендации: 
1. Амлодипин (5 мг) по 1/5 т. 1 раз в день — продолжать
2. Сдать анализ крови на Тропонин I. 
3. Подсчёт частоты дыхательных движений (ЧДД) — количество вдохов в спокойном сне.  Норма до 30 в минуту. При увеличении — показать врачу.
4. 09.11 заказать обратный звонок Кадыровой А.И. (консультация по результатам анализа крови на Тропонин I, результатам кардиологического обследования)
Эхокардиографическое исследование 
ЭКГ: в ходе исследования регистрировался ускоренный идиовентрикулярный ритм с ЧЖС 158-164 уд/мин.
Топография сердца не изменена. Размеры полости левого желудочка не увеличены. Признаки концентрической гипертрофии миокарда левого желудочка. Глобальная сократимость миокарда левого желудочка не снижена. Размеры полости левого предсердия не увеличены. Правые отделы не изменены. Краниальная, каудальная полые вены без изменений. Диаметр корня аорты не изменен, легочная артерия не расширена. Легочная вена, правая ветвь легочной артерии без изменений. Низкая вероятность легочной гипертензи. Движение МЖП правильное. Движение МПП правильное.
Аортальный клапан:  створки тонкие, подвижные, поток  ламинарный,  регургитация 2 ст.
Трикуспидальный клапан: створки тонкие, подвижные, поток ламинарный, регургитация 1 ст. 28 мм рт.ст. ( Vmax 2,6 м/сек)
Клапан легочной артерии: створки тонкие, подвижные, поток ламинарный, регургитации нет.
Митральный клапан:  створки тонкие, подвижные, поток  ламинарный,  регургитации нет.
Признаков выпота в полости перикарда не выявлено. Новообразования не выявлены.
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В-режим М-режим Допплеровский режим

Ао: 12,6 мм КДР ЛЖ: 19,7 мм Аорта

ЛП:   17 мм КСР ЛЖ: 10,8 мм

V max:

0,9 м/сек

ЛП /Аорта: 1,34921 КДР ПЖ: 6 мм ГД: 3,24 мм рт ст

МЖП д (длинная ось): 6,3 мм 1,22735 Митральный клапан

ЗСЛЖд (длинная ось): 7,1 мм 0,6505

Пик Е: V max:

0,9 м/сек

МЖПд (короткая ось): 5,6 мм МЖП в диастолу: 6,3 мм

Пик А: V max:

1 м/сек

ЗСЛЖд (короткая ось): 7,6 мм ЗСЛЖ в диастолу: 6,2 мм Е/А 0,9

ЛВ: 5,2 мм

DTE

мс

Фиброзное кольцо КЛА: 9,8 мм ПВЛА: 7,2 мм

Е/Еа lat

#ДЕЛ/0!

Диаметр ЛА: 10,2 мм ЛВ/ПВЛА 0,72222 IVRT мс

 dПП 14,7 мм

ФС (Teich)

45,1777 %

E/IVRT

#ДЕЛ/0!

  ССПЖ 3,1 мм

ФВ (Teich)

79,3 % Легочная артерия

dПЖ 9,9 мм

V max:

1 м/сек

ГД: 4 мм рт ст

Трехстворчатый клапан

V max:

0,8 м/сек

ГД: 2,56 мм рт ст

КДР ЛЖ: 

(нормализованный):

КСР ЛЖ: 

(нормализованный):


Заключение
Эхокардиографические признаки: 
- концентрической гипертрофии миокарда левого желудочка;
- умеренной недостаточности аортального клапана.
Данные электрокардиографического исследования
Частота желудочковых сокращений: 158-164 ударов в мин. 
Ускоренный идиовентрикулярный ритм.
ЭОС -150° (соб. +40°...+100°; кош. 0°...+160°)
Зубец Р: продолжительность 35 мс (соб. ≤40–50 мс; кош. ≤35 мс). Вольтаж (II отведение) 0,2 мВ (соб. ≤0,4 мВ; кош. ≤0,2 мВ)
Интервал P–Q - мс (соб. 60–130 мс; кош. 50–90 мс). Полная АВ-диссоциация. Интервал P-P 240 уд/мин.
Интервал QRS 50 мс (соб. ≤70 мс; кош. ≤40 мс)
Зубец R: вольтаж - мВ во II отведении  (для собак: I отведение  не более 1,5 мВ; II отведение  не более 2,5–3 мВ; отведения V4, V2, rV2 – не более 3мВ ; для кошек: во II отведении ≤0,9 мВ; в отведениях V4,  V2  не более 1 мВ)
QRS имеет мофрологию по типу блокады правой ножки пучка Гиса.
Сегмент ST изоэлектричен во всех отведениях
Подъем ST более 0,1 мВ (отведение, уровень от точки J, форма) — нет.
Cнижение ST более 0,2 мВ (отведение, уровень от точки J, форма) — нет.
Зубец Т: 0,2 мВ (соб. ≤ ±0,04–1 мВ; кош. ≤ ±0,3 мВ)
Интервал Q–T 147 мс (соб. 150–240 мс; кош. 70–200 мс)
Прочие изменения: парные желудочковые эктопические сокращения с минимальным интервалом R`-R` 263 уд/мин
Заключение
Ускоренный идиовентрикулярный ритм с ЧЖС 160 уд/мин. Полная АВ-блокада. Парные желудочковые эктопические сокращения.
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_2147483647.xls
Лист1

		Площадь поверхности тела		0.2924017738		м²		Масса тела		5		кг

		В-режим						М-режим						Допплеровский режим

		Ао:		12.6		мм		КДР ЛЖ:		19.7		мм		Аорта

		ЛП:		17		мм		КСР ЛЖ:		10.8		мм		V max:		0.9		м/сек

		ЛП /Аорта:		1.3492063492				КДР ПЖ:		6		мм		ГД:		3.24		мм рт ст

		МЖП д (длинная ось):		6.3		мм		КДР ЛЖ: (нормализованный):		1.2273517464				Митральный клапан

		ЗСЛЖд (длинная ось):		7.1		мм		КСР ЛЖ: (нормализованный):		0.6505013529				Пик Е: V max:		0.9		м/сек

		МЖПд (короткая ось):		5.6		мм		МЖП в диастолу:		6.3		мм		Пик А: V max:		1		м/сек

		ЗСЛЖд (короткая ось):		7.6		мм		ЗСЛЖ в диастолу:		6.2		мм		Е/А		0.9

								ЛВ:		5.2		мм		DTE				мс

		Фиброзное кольцо КЛА:		9.8		мм		ПВЛА:		7.2		мм		Е/Еа lat		0

		Диаметр ЛА:		10.2		мм		ЛВ/ПВЛА		0.7222222222				IVRT				мс

		dПП		14.7		мм		ФС (Teich)		45.1776649746		%		E/IVRT		0

		ССПЖ		3.1		мм		ФВ (Teich)		79.3		%		Легочная артерия

		dПЖ		9.9		мм								V max:		1		м/сек

														ГД:		4		мм рт ст

														Трехстворчатый клапан

														V max:		0.8		м/сек

														ГД:		2.56		мм рт ст

														Еa lat:				см/сек

														Aa lat:				см/сек

														Еa lat /Aa lat:		0

														V наполнения ушка ЛП				м/сек

														V опорожнения ушка ЛП				м/сек

		Комментарии

		Где RVIMP - right ventricular index of myocardial performance

		TCO - интервал между закрытием и открытием ТК (см. ст.154 Валери Шибу)
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