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Ф. И. О. Владельца : ГруJднаДннGl
Питомец:Олег
Вид животного:Коцди, Возраст:3 г. 10 м. 3 н., Пол: М
Порода:iИетис

Вес животного:0
Темпераryра животного: 0

описание лечения:
выпал из окна.

При осмотре состояние крайней тяжести, в]4димые слизистые блвдно-розового цвета, травма
губы сверцуи снизу

.Щыхание гlаuýнное, брюшного типа

Тахикардия, тоны сердца ясные, усиr]ение сердечного ToIHKa

Пальпаторно переJюмов тазовых и грудных кончностей нет
Пальпаторно подозрение на переI]ом/вывtо< челюсти t

Спинальные рефлексы в норме

В 16:30

Ад - 256/120
Пульс -204

Темпераryра - 38

живот мя гкий, безболвзненны й

Состояние возбр+qцения, вокализация, миоз зрачка cl]eвa, реакция зрачков на свет
слабая,содр}Dкественная реакция зрачков справа\слева снюкена, реакция на внецние

раздражители слабая

Выполнена установка в/в катетера
Рентгеновские снимки - пневматоракс (без нарастания)
У3И обзорное - описание выдано на руки владельцам

Выполнено:

,1 .Стерофу{дин 20,0 + Транексам 15 мг/кг в\в

. 2.Дексаметазон - '1 мг/кг в/в
./ З.Траr, ет - 2 мг/кг в/м

4.П/аннитол - 15 мл в/в (в твlении 30 мин)
5.Стерофундин 20,0 + Золетилl0,3 мг/кг/ч + Лttдокаин (20%) 20 мкг/кг/ч (ИПС 20 мл/ч)

r[ О.NЛеrаrизол натрия - 20 мг/кг вiм

Оксигенотерапия - 2 ч

https :li s ilпurg.vеtгrвпаgеr2.ru/iпdех.рhр 1/З

"}.



Грушина Анна

Ад - 13з/89
Пульс - 9'1

Темпераryра 37 ,7

В 19:00

лд - 2071115
Пульс - 102
Темпераryра З5,З

В 20:00

лд 174tg4
Пульс - 12О
Темпераryра - 36,5 (полюЖили на грелку)

7.СтерофуFшин 5,0 + 3олетил 0,3 мг/кг/ч + Лицокаин (20%) 20 мкг/кг/ч (ИПС 5 мл/ч)

8.Оксигенотерапия

В 30:00

Состояние стабильно-тяжеJюе, реакциtя на внецние раqдражиггели слабая,начал поднимать
гоJюву, зрачки одинакового размера справа и cj]eBa, реакция зрачков на свет присугствует
(слабая)
[Vlочеиспускание 2 раза (моча с примесью крови)

Животное оставJIено в оРИТе на ночь

1,Стерофу]_лцин 30,0 мл + 3огвтилl O,З мг/кг/ч + Лидокаин (20%) 20 мкг/кг/ч (ИПС 2 мл/ч)

2.Трамвет - 2 мrlкr в/м (в 1 :00)
3.Метамизол натрия - 20 мг/кг в/м (в 1:00)
4.Флвксопрофен 2|5О/о- 0,2 мл (в 'l:00)

5.1_|ефтриаксон - 50 мг/кг

Ночь ю в еJюсь дина м ическое на блюде ние за те м пературой, А.Щ, пульсом, ЧДД

В 10:00 - взят ОКД крови с J]ейкоцуттарной формулой + б/х расtшtреная

С 'l0:00 выполнено

1.стерофундин 20,0 мл + 3олетшl0,3 мг/кгД + Лидокаин (20%) 20 мкг/кг/ч (ИПС 2 мл/ч)

2.Трамвет -2мгlкr в/м (в 10:00)
З.Метамизол натрия - 20 мг/кг в/м (в 10:00)

на данный момент (17:00) состоян!Е тяжелое, видимые слизистые розового цвета, нар}Dкные

л/у не увеличены
Мочеиспускание в норме, дефекация отсугсвует

дтаксия, вестибюлярный сиFlдром,реакция на вне]rние раqдражители слабая, реакция 3рачков

сниDкена, спинальные рефлексы в норме

https ://s im,lrg.vetrrEna9er2.ruiindex.php
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ныЙ рефJ]екс снюкен

Груtлина Анна

38,2

Рекомендации и назначения:

Рекомендован дентаJъный снимок чеrюсти + консуJътация врач ортопеда

Выраженый болевой сиttцром на отмене анастетиков!!!

Рекоме ндо_ва на установка гастростом ы !

Ветеринарный врач: Овсяная Галина Викторовна

"t.

'ч

fffi,hI врдч Б

ъс:D ф



Ветеринарный центр (СИМУРГ)

i
Ве mе pu нарн bt й цен mр СИ МУР Г

z.,Щолzопруdньtй, ул. Нобережная, d, 33

S (495) 579-24-33 simurg2002@yandex.ru

Вид: кошка Порола: метис Пол: самец Возраст: 3 года10 мес Кличка: олег
Владёлец: Грушина Анна.

Протокол ультразвукового обследования от 22.0'7,2024

Печень:
[)асположение: соответствует анатомическЕrй норме.

Края: закругленные.
[)азмер : незначительно увеличена.
эхогенность: повышена
Структура паренхимы: незначительно неоднородная.
()чаговые образования: не визуализируются.

Наполнение: умеренно.
Форма: каплевиднzuI.

Стенка: толщина 0,10 см.

Солержимое: анэхогенное.

сосчды печени:
Периферический сосудистый рисунок: сохранен.

Порта-пьная вена и ее ветви: без особенностей.

Печеночные вены: не расширены.
Каула-llьная полая вена: без особенностей.

Селезенка:
Расположение: соответствует анатомической норме.

Края: ровные.
Размер: не увеличена.
Эхогенность: соответствует ультрtввуковой норме.

Структура паренхимы: однородная.

Очаговые образования: не виз-ся.

Сосуды: не расширены.



Почки:
IIравая почка
Расположение: соответствует анатомической норме.

l-раницы: ровные, четкие.
[)азмер: З.5 см.
l Iочечный синус: эхогенность норма.

llолоqть лоханки: не расширена.
кортикальный слой: эхогенность норма, структура однороднiш.

мелуллярный слой: эхогенность норма, структура однороднtш.

Кортико-медуллярная дифференuиация: сохранена.
()бъемные образования: не виз-ся.

Мочеточник: не визуализируется.

Jlевая почка
[)асtlоложение: соответствует анатомической норме.

I'раtiицы: ровные. четкие.

[)азшлер: З.4 см.
I lочечный синус: эхогенность норма.

IIолость лоханки: не расширена.
Кортика"rьный слой : эхогенность норма, стр_уктура однородн,ш.

мелуллярный слой: эхогенность норма, сrр}*rура однородная,

Кортико-медуллярная дифференциацIIя: сохранена.
()бъемные образования: не виз-ся.

Мочеточник: не визуаJIизируется.

Надпочечники:
ilравый: не увеличен; КМ!: сохранена.

JIевый: не увеличен; КМД: сохранена.

мочевой пyзырь:
Ilаполнение: слабое.

Форма: каплевиднiul.
С]тенка: 0.3 см,
(iолержимое : анэхогенное.
Конкрепtенты: не визуаJIизируются.

Очаговые образования: не визуализируются.

Уретра: не расширена.

Желчдочно-кишечный тDакт:
}Келулок: дифференциацияслоев сохранена, толщинастенки 0,49 см, структурных

и,зп,tенений стенки не вьUIвлено, полость кормовые массы, перистаJIьтика снижена,

t,lбъемные образования не вьuIвлены.

I Iилорус: структурных изменений не вьUIвлено.

.Г{веналuатиперстная кишка: дифференциация слоев сохранена, местами волнообразная,

просвет газ и химус, перистЕtльтика снижена значительно, объемные образования не

выявлены.
l'ощая кишка: дифференчиыJияслоев сохранена, местами волнообразнilя, проСвет газ И

химус. перистаJIьтика снижена значительно, объемные образования не выявлены.

Ободочная кишка: дифференuиация слоев сохранена, просвет без особенностей,

перистatльтика отсутствует, объемные образования не вьuIвлены.



l lоджелудочнаrl железа: толIцина правой доли 0,7 см, эхогенность не изменена, структура

однороднiш. объемные образования не вьuIвлены' t

Бrrюшная полость:
свободная жидкость в брюшной полости: виз-ся следы свободной жидкости в области

ЛПК на 1 балл.

l'кани са,IЬника и брыжейки: повышенной эхогенности,

_Грyдная полость:
Срелостение: свободнаJI жидкость отсутствует,

свободная жидксiсть в перикарде отсутствует,

J lлrмфатические узлы не визуализируются,

'lаключение:

УЗ признаки лиффузных
свободной жидкости-

изменений паренхимы печени, гипотонии кишечникц следов

ДанноезакЛючениенеяВляетсяДиагнозомиДоЛхшобытькЛинически
интерпретировано лечащим врачом,

Исследование выполнено на аппарате cHISoN QBIT 10,

Вудвуд Е.С.

[{е yвеличены.
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