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ВЫПИСКА	ИЗ	АМБУЛАТОРНОГО	ЖУРНАЛА

Хронос,	кошка,	метис,	Бычкова	Мария	Игоревна
г.	Москва,	ул	Довженко,	12,	корпус	1,	кв.53;	unec269@mail.ru;	тел.

+7(925)0590059
Посещения	за	06.09.2024

06.09.2024	15:27	(Пт),	Первичный	прием,	выполнил:	Касумова	Луиза
Жамалудиновна.
Вес	-	1,56	кг.

Анамнез	жизни
Есть	ли	другие	животные	в	доме: Нет
Перенесенные	и	хронические
заболевания:

Нет

Непереносимость	и	аллергические
реакции	на	лекарства	(вакцины):

Нет

Анамнез	болезни
Жалобы	(со	слов	владельцев): Привезен	сегодня	из	Махачкалы.	Анамнез	не

известен.	При	осмотре	рванная	некротизированная
рана	в	области	паха,	рванная	некротизированная
рана	ТК

Осмотр
Общее	состояние: Средней	степени	тяжести
Положение	тела	в	пространстве: Естественное
Движения: естественные	

свободные	
отклонения	отсутствуют	

сознание: в	сознании
Шерстный	покров: Взъерошен	

Следы	жизнедеятельности	блох	
Глаза: Зрачки	симметричны	

Конъюнктивит	
Ротовая	полость: Норма	
Наружный	слуховой	проход: Норма	
Видимые	слизистые	оболочки: Бледно-розовые	

Влажные	
Тургор	кожи: Снижен
Дегидратация: До	6-7%
Поверхностные	лимфоузлы: не	увеличены
Брюшная	стенка: безболезненная	

мягкая	
Дыхание: Везикулярное	
Состояние	молочных	желез: норма	
Состояние	препуция	и	полового
члена:

Патология	некроз	полового	члена

Диагноз



глистная	инвазия	Предварительный	от	06.09.2024	-	На	лечении
Касумова	Луиза	Жамалудиновна
--------------------------------------------------
Блошиная	инвазия	Предварительный	от	06.09.2024	-	На	лечении
Касумова	Луиза	Жамалудиновна
--------------------------------------------------
Рана	укушенная	Предварительный	от	06.09.2024	-	На	лечении
Касумова	Луиза	Жамалудиновна
--------------------------------------------------
хронические	вирусные	инфекции	Предварительный	от	06.09.2024	-	На	лечении
Касумова	Луиза	Жамалудиновна
--------------------------------------------------
кишечные	инфекции	Предварительный	от	06.09.2024	-	На	лечении
Касумова	Луиза	Жамалудиновна
Выполнено	в	клинике
Халат	хирургический	нестерильный	(	инф,)	140	см,	плотн.	25гр.рукав	на	манжете.р-р
52-54	:	1	шт;	
Перчатки	смотровые	НИТРИЛОВЫЕ	н/стер.	неопудр.текстур.М(7-8)	инф):	1	шт;	
Шапочка	типа	"Шарлотта"	:	1	шт;	
Первичный	прием	(Инфекциониста):	1	шт;
Консультация



Хронос	помещен	в	стационар	для	диагностики	и	стабилизации	состояния.

Ориентировочная	стоимость	в	сутки	от	10000	до	20000	рублей.
В	случае	изменения	состояния	животного,	категория	стационара	может	меняться,	что
может	повлечь	за	собой	изменение	цены	суточного	содержания.

Прогноз	осторожный.	Не	исключен	инкубационный	период	вирусных	инфекций	(от	1
дня	до	21	дня	для	парвовирусов,	респираторных	инфекций,	коронавирусов,	а	также
не	исключено	наличие	скрытых	хронических	болезней	внутренних	органов.	Для	более
точного	и	рационального	прогнозирования	состояния	и	качества	жизни	животного,
рекомендуется	дальнейшая	диагностика.

Терапия:

ИПС:
-	Стерофундин	в	соот.	с	%	дегидратации
-	Лидокаин	35	мкг/кг/ч
-	Золетил	0.2	мг/кг/ч

Внутривенно:
-	Амоксиклав	20	мг/кг	1	раз	в	12	часов
-	Ципрофлоксацин	10	мг/кг	1	раз	в	12	часов

Подкожно:
-	В12	250	мкг	1	раз	в	неделю

Перорально:
-	Габапентин	20мг/кг	1	раз	в	12	часов
-	Фолиеваяя	кислота	по	1/2	таблетки	1	раз	в	сутки
-	Фебтал	50	мг/кг	1	раз	в	сутки	-	5	дней

Обработки:
-	Местно	промывать	раны	раствором	Бетадин	1	мл	+	физ.	раствор	9	мл	-	по	мере
необходимости	

План:
Ежедневно	контроль	перистальтики	ЖКТ	
06/09	Контроль	ОКА	+	б/х	+	Гемотропные	микоплазмы
06/09	ПЦР	панлейкопения	кошек

Рекомендовано:
УЗИ	брюшной	полости
Операция	(ампутация,	уретростомия)

Может	потребоваться:
Гемотрансфузия	

Сдано:
06/09	ПЦР	панлейкопения	кошек	-	в	работе
06/09	ИХА	панлекопения	кошек	-	отрицательно
06/09	Электролиты	-	гиперкалиемия	(5.4),	гипокальциемия	(1.08)
06/09	ОКА	-	лейкоцитоз	(28.65	тыс),	анемия	(20	-	178),	нейтрофилез

06.09.2024	17:40	(Пт),	СТАЦИОНАР	Клиническое	обследование,	выполнил:
Касумова	Луиза	Жамалудиновна.
Вес	-	1,56	кг.



Клиническое	обследование	стационар
Анамнез: Общее	состояние	–	стабильно	тяжелое

Активность	–	сниена,	больше	лежит
Сознание	–	угнетенное
Температура	тела	–36.9	-	37.6	С
Глюкоза	–	9.4	ммоль/л
АД	–	180/129	-	136/86	мм.рт.ст.
ЧДД	–	18	-	18	вд.мин
ЧСС	–	125	-	147	уд.мин
ВСО	-	бледно	розовые,	ближе	к	анемичным
СНК	–	до	2	сек
Тургор	кожи	снижен,	дегидратация	до	7%
Повесрхностные	лимфатические	узлы	–	увеличены
подколенные	и	паховые
Ротовая	полость	–	без	особенностей
Брюшная	полость	–	умерено	напряжена,
безболезненна
Аускультация	грудной	клетки	-	дыхание
везикулярное,	сердечные	тоны	римичные
Аппетит	–	сохранен
Жажда	–	сохранен
Рвота	–	отсутствует
Диурез	–	мануально
Дефекация	–	в	течение	мониторинга	не	отмечено
Примечание:	рванная	рана	на	ТК	и	паховой	области

Выполнено: ИПС:
-	Стерофундин	в	соот.	с	%	дегидратации
-	Лидокаин	35	мкг/кг/ч
-	Золетил	0.2	мг/кг/ч
Внутривенно:
-	Амоксиклав	20	мг/кг	1	раз	в	12	часов
-	Ципрофлоксацин	10	мг/кг	1	раз	в	12	часов
Подкожно:
-	В12	250	мкг	1	раз	в	неделю
Перорально:
-	Габапентин	20мг/кг	1	раз	в	12	часов
-	Фолиеваяя	кислота	по	1/2	таблетки	1	раз	в	сутки
-	Фебтал	50	мг/кг	1	раз	в	сутки	-	5	дней
Обработки:
-	Местно	промывать	раны	раствором	Бетадин	1	мл
+	физ.	раствор	9	мл

Эпикриз: Подобран	в	Махачкале.	Привезен	сегодня	в	Москву.
Анамнез	пациента	неизвестен.	Проведен	осмотр
хирурга:	рекомендована	ампутация	конечности	и
уретростомия.	В	стационаре:	активность	снижна,
умеренный	стесс	сохранен.	Рвоты	нет.	Аппетит
сохранен.	Наблюдались	эпизоды	гипертензии	и
гипотермии,	начато	введение	анальгезии	с
постоянной	скоростью.	Диурез	мануально,
дефекации	в	течение	мониторинга	не	наблюдалось.
По	результату	ОКА	-	анемия,	лейкоцитоз,
электролиты	-	гиперкалиемия	незначительная.



Выполнено	в	клинике
Инфекционный	бокс	малый	(кошки	и	собаки	до	8	кг)	(от	12	до	24	часов)	АКЦИЯ:	1	шт;	
Халат	хирургический	нестерильный	(	инф,)	140	см,	плотн.	25гр.рукав	на	манжете.р-р
52-54	:	1	шт;	
Перчатки	смотровые	НИТРИЛОВЫЕ	н/стер.	неопудр.текстур.М(7-8)	инф):	1	шт;	
Пеленки	60х90	(1шт)	инф):	1	шт;	
Шапочка	типа	"Шарлотта"	:	1	шт;	
Катетер	BUSTER	со	стилетом	1,0х130мм	д/кошек	№1:	2	шт;	
Катетер	для	периф.вен	с	доп.	портом	24G(	инф):	2	шт;	
Система	инфузионная:	4	шт;	
Шприц	одноразовый	50	мл	3-х	комп.(имп)	:	4	шт;	
Шприц	одноразовый	20	мл	3-х	комп.(имп)	:	4	шт;	
Шприц	одноразовый	10	мл	3-х	комп.(имп)	:	6	шт;	
Шприц	одноразовый	5	мл	3-х	комп.(имп):	8	шт;	
Шприц	одноразовый	2	мл	3-х	комп.(имп)	:	6	шт;	
Шприц	одноразовый	1	мл	(инсулиновый)	:	8	шт;	
Салфетки	стер.	марлевые	45смх29см	№5	:	1	шт;	
Бетадин	р-р	10%	30	мл.	фл.:	1	шт;	
Золетил	0.5	мл	(инф):	1	0,5мл;	
Лидокаин	р-р	д/ин	10%	2	мл.	амп.(инф):	4	амп;	
Стерофундин	500	мл./фл.	(инф):	1	шт;	
Амоксиван	(Кламосар)	1000+200	мг:	2	фл;	
Ципрофлоксацин	100	мл	р-р	2	мг./мл.	(Прием):	1	шт;	
Цианокобламин	витамин	В12	амп	1мл	(инф):	1	амп;	
Фолиевая	кислота	табл	:	1	шт;	
Габапентин	капсула	300	мг.	:	1	шт;	
Фебтал	антигельминтик	д/собак	и	кошек	:	1	таб;	
Тест	полоски	для	глюкометра:	4	шт;	
ИНСПЕКТОР	MINI	Капли	для	кошек	и	собак	от	0,5	до	2	кг:	1	пип;	
Стационар	(3	категория)	(от	12	до	24	часов)	ИНФЕКЦИЯ:	1	шт;
Консультация



	
Хронос	помещен	в	стационар	для	диагностики	и	стабилизации	состояния.

Ориентировочная	стоимость	в	сутки	от	10000	до	20000	рублей.
В	случае	изменения	состояния	животного,	категория	стационара	может	меняться,	что
может	повлечь	за	собой	изменение	цены	суточного	содержания.

Прогноз	осторожный.	Не	исключен	инкубационный	период	вирусных	инфекций	(от	1
дня	до	21	дня	для	парвовирусов,	респираторных	инфекций,	коронавирусов,	а	также
не	исключено	наличие	скрытых	хронических	болезней	внутренних	органов.	Для	более
точного	и	рационального	прогнозирования	состояния	и	качества	жизни	животного,
рекомендуется	дальнейшая	диагностика.

Терапия:

ИПС:
-	Стерофундин	в	соот.	с	%	дегидратации
-	Лидокаин	35	мкг/кг/ч
-	Золетил	0.2	мг/кг/ч

Внутривенно:
-	Амоксиклав	20	мг/кг	1	раз	в	12	часов
-	Ципрофлоксацин	10	мг/кг	1	раз	в	12	часов

Подкожно:
-	В12	250	мкг	1	раз	в	неделю

Перорально:
-	Габапентин	20мг/кг	1	раз	в	12	часов
-	Фолиеваяя	кислота	по	1/2	таблетки	1	раз	в	сутки
-	Фебтал	50	мг/кг	1	раз	в	сутки	-	5	дней

Обработки:
-	Местно	промывать	раны	раствором	Бетадин	1	мл	+	физ.	раствор	9	мл	-	по	мере
необходимости	

План:
Ежедневно	контроль	перистальтики	ЖКТ	
06/09	Контроль	ОКА	+	б/х	+	Гемотропные	микоплазмы
06/09	ПЦР	панлейкопения	кошек

Рекомендовано:
УЗИ	брюшной	полости
Операция	(ампутация,	уретростомия)

Может	потребоваться:
Гемотрансфузия	

Сдано:
06/09	ПЦР	панлейкопения	кошек	-	в	работе
06/09	ИХА	панлекопения	кошек	-	отрицательно
06/09	Электролиты	-	гиперкалиемия	(5.4),	гипокальциемия	(1.08)
06/09	ОКА	-	лейкоцитоз	(28.65	тыс),	анемия	(20	-	78),	нейтрофилез

Посещения	за	07.09.2024



Назначенные	исследования
Назначил:	Касумова	Луиза	Жамалудиновна
Исполнитель:	Касумова	Луиза	Жамалудиновна
Вид	исследования:	ХЕМА	экспресс	тест	на	парвовирус	(панлейкопению)
ХЕМА	test	ПАРВО	(выявление	Ag	методом	ИХА)
Парвовирус	плотоядных: Отрицательно	(норма)
07.09.2024	20:59	(Сб),	СТАЦИОНАР	Клиническое	обследование,	выполнил:
Карнеева	Полина	Олеговна.
Вес	-	1,61	кг.

Клиническое	обследование	стационар
Анамнез: Общее	состояние	–	стабильно	тяжелое

Активность	–	снижена
Сознание	–	ясное
Температура	тела	–	37.5	-	37.6	С
Глюкоза	–	10.6	ммоль/л
АД	–	160/109	-	138/95	мм.рт.ст.
ЧДД	–	16	-	20	вд.мин
ЧСС	–	156	-	194	уд.мин
ВСО	-	бледно	розовые,	ближе	к	анемичным
СНК	–	до	2	сек
Тургор	кожи	снижен,	дегидратация	до	6	%
Повесрхностные	лимфатические	узлы	–	увеличены
подколенные	и	паховые
Ротовая	полость	–	без	особенностей
Брюшная	полость	–	умерено	напряжена,
безболезненна
Аускультация	грудной	клетки	-	дыхание
везикулярное,	сердечные	тоны	римичные
Аппетит	–	сохранен
Жажда	–	сохранен
Рвота	–	отсутствует
Диурез	–	сохранен	самостоятельно
Дефекация	–	микролакс	(оф)
Примечание:	рваная	рана	на	ТК	и	паховой	области



Выполнено: ИПС:
-	Стерофундин	в	соот.	с	%	дегидратации
-	Лидокаин	35	мкг/кг/ч
-	Золетил	0.2	мг/кг/ч
Внутривенно:
-	Амоксиклав	20	мг/кг	1	раз	в	12	часов
-	Ципрофлоксацин	10	мг/кг	1	раз	в	12	часов
Подкожно:
-	В12	250	мкг	1	раз	в	неделю
Перорально:
-	Габапентин	20мг/кг	1	раз	в	12	часов
-	Фолиеваяя	кислота	по	1/2	таблетки	1	раз	в	сутки
-	Фебтал	50	мг/кг	1	раз	в	сутки	-	5	дней
-	Вит	е	10	мг/кг	1	раз	в	сутки
-	Силимар	30	мг/кг	1	раз	в	сутки
Обработки:
-	Местно	промывать	раны	раствором	Бетадин	1	мл
+	физ.	раствор	9	мл	
-	Инспектор	однократно
Внутримышечно:
-	Тиамин	30	мг/кошку

Эпикриз: Подобран	в	Махачкале.	Привезен	сегодня	в	Москву.
Анамнез	пациента	неизвестен.	Проведен	осмотр
хирурга:	рекомендована	ампутация	конечности	и
уретростомия.	В	стационаре:	активность	снижна,
умеренный	стесс	сохранен.	Рвоты	нет.	Аппетит
сохранен.	Наблюдались	эпизоды	гипертензии	и
гипотермии,	начато	введение	анальгезии	с
постоянной	скоростью.	Диурез	мануально,
дефекации	в	течение	мониторинга	не	наблюдалось.
По	результату	ОКА	-	анемия,	лейкоцитоз,
электролиты	-	гиперкалиемия	незначительная.	
07/09	Общее	состояние	без	отрицательной
динамики.	Аппетит	сохранен.	Активность
сохранена.	Диурез	сохранен	самостоятельный.
Дефекация	-	микролакс,	стул	оформлен.	Болевой
синдром	на	в/в	анальгезии	не	выражен.	Витальные
показатели	в	пределах	нормы.	По	БХ	-	повышение
печеночных	трансаминаз	-	терапия
скорректирована.	Значительно	повышен	КФК,
вероятно	связано	с	травмой.	Умеренное	снижение
белков.

План: 09/09	операция	на	изумрудной	в	12:20

Диагноз
кишечные	инфекции	Предварительный	от	06.09.2024	-	На	лечении
Касумова	Луиза	Жамалудиновна
--------------------------------------------------
глистная	инвазия	Предварительный	от	06.09.2024	-	На	лечении
Касумова	Луиза	Жамалудиновна
--------------------------------------------------
хронические	вирусные	инфекции	Предварительный	от	06.09.2024	-	На	лечении
Касумова	Луиза	Жамалудиновна
--------------------------------------------------
Блошиная	инвазия	Предварительный	от	06.09.2024	-	На	лечении
Касумова	Луиза	Жамалудиновна
--------------------------------------------------
Рана	укушенная	Предварительный	от	06.09.2024	-	На	лечении
Касумова	Луиза	Жамалудиновна
Выполнено	в	клинике



Инфекционный	бокс	малый	(кошки	и	собаки	до	8	кг)	(от	12	до	24	часов)	АКЦИЯ:	1	шт;	
Халат	хирургический	нестерильный	(	инф,)	140	см,	плотн.	25гр.рукав	на	манжете.р-р
52-54	:	3	шт;	
Перчатки	смотровые	НИТРИЛОВЫЕ	н/стер.	неопудр.текстур.М(7-8)	инф):	15	шт;	
Пеленки	60х90	(1шт)	инф):	8	шт;	
Шапочка	типа	"Шарлотта"	:	3	шт;	
Система	инфузионная:	4	шт;	
Шприц	одноразовый	50	мл	3-х	комп.(имп)	:	4	шт;	
Шприц	одноразовый	20	мл	3-х	комп.(имп)	:	4	шт;	
Шприц	одноразовый	10	мл	3-х	комп.(имп)	:	6	шт;	
Шприц	одноразовый	5	мл	3-х	комп.(имп):	8	шт;	
Шприц	одноразовый	2	мл	3-х	комп.(имп)	:	6	шт;	
Шприц	одноразовый	1	мл	(инсулиновый)	:	8	шт;	
Салфетки	стер.	марлевые	45смх29см	№5	:	1	шт;	
Золетил	0.5	мл	(инф):	1	0,5мл;	
Лидокаин	р-р	д/ин	10%	2	мл.	амп.(инф):	4	амп;	
Стерофундин	500	мл./фл.	(инф):	1	шт;	
Амоксиван	(Кламосар)	1000+200	мг:	2	фл;	
Ципрофлоксацин	100	мл	р-р	2	мг./мл.	(Прием):	1	шт;	
Цианокобламин	витамин	В12	амп	1мл	(инф):	1	амп;	
Фолиевая	кислота	табл	:	1	шт;	
Габапентин	капсула	300	мг.	:	1	шт;	
Фебтал	антигельминтик	д/собак	и	кошек	:	1	таб;	
Тест	полоски	для	глюкометра:	2	шт;	
Альфа-токоферола	ацетат	(витамин	Е),	(1	мл):	1	мл;	
Силимар	табл.	100	мг.	(Прием):	1	шт;	
Тиамин	р-р	для	в/м	введ.	50	мг./мл.	1	мл.	амп.	(инф):	1	шт;	
Бинт	стерильный:	1	шт;	
Микролакс:	1	пипет;	
0,9%	р-р	NaCl	Натрия	хлорид	(Физраствор)	100	мл.	:	1	шт;	
PRO	PLAN	"Junior"	конс.	85	гр	для	котят	Ягненок	(пауч)	(Зоомагазин):	4	шт;	
Стационар	(3	категория)	(от	12	до	24	часов)	ИНФЕКЦИЯ:	1	шт;
Консультация
	
Хронос	помещен	в	стационар	для	диагностики	и	стабилизации	состояния.

Ориентировочная	стоимость	в	сутки	от	10000	до	20000	рублей.
В	случае	изменения	состояния	животного,	категория	стационара	может	меняться,	что
может	повлечь	за	собой	изменение	цены	суточного	содержания.

Прогноз	осторожный.	Не	исключен	инкубационный	период	вирусных	инфекций	(от	1
дня	до	21	дня	для	парвовирусов,	респираторных	инфекций,	коронавирусов,	а	также
не	исключено	наличие	скрытых	хронических	болезней	внутренних	органов.	Для	более
точного	и	рационального	прогнозирования	состояния	и	качества	жизни	животного,
рекомендуется	дальнейшая	диагностика.

Терапия:

ИПС:
-	Стерофундин	в	соот.	с	%	дегидратации
-	Лидокаин	35	мкг/кг/ч
-	Золетил	0.2	мг/кг/ч

Внутривенно:
-	Амоксиклав	20	мг/кг	1	раз	в	12	часов
-	Ципрофлоксацин	10	мг/кг	1	раз	в	12	часов



Подкожно:
-	В12	250	мкг	1	раз	в	неделю

Перорально:
-	Габапентин	20мг/кг	1	раз	в	12	часов
-	Фолиеваяя	кислота	по	1/2	таблетки	1	раз	в	сутки
-	Фебтал	50	мг/кг	1	раз	в	сутки	-	5	дней
-	Витамин	Е	10	мг/кг	1	раз	в	сутки	(от	07/09)
-	Силимар	30	мг/кг	1	раз	в	сутки	(от	07/09)
	
Внутримышечно:
-	Тиамин	30	мг/кошку	1	раз	в	сутки

Обработки:
-	Местно	промывать	раны	раствором	Бетадин	1	мл	+	физ.	раствор	9	мл	-	по	мере
необходимости	

План:
Ежедневно	контроль	перистальтики	ЖКТ	
10/09	ОКА	+	БХ(по	показателям)
09/09	операция	на	изумрудной	в	12:20

Рекомендовано:
УЗИ	брюшной	полости
Операция	(ампутация,	уретростомия)

Может	потребоваться:
Гемотрансфузия	

Сдано:
06/09	ПЦР	панлейкопения	кошек	-	в	работе
06/09	ИХА	панлекопения	кошек	-	отрицательно
06/09	Электролиты	-	гиперкалиемия	(5.4),	гипокальциемия	(1.08)
06/09	ОКА	-	лейкоцитоз	(28.65	тыс),	анемия	(20	-	78),	нейтрофилез
06/09	БХ	-	билирубин	прямой/общий	-	20/11.9,	АСТ	179,	АЛТ	75,	альбумин	21.4,	КФК
12413.
	
Профилактические	обработки:
07/09	Инспектор

Посещения	за	08.09.2024

08.09.2024	12:44	(Вс),	СТАЦИОНАР	Клиническое	обследование,	выполнил:
Вязникова	Татьяна	Сергеевна.
Вес	-	1,61	кг.

Клиническое	обследование	стационар



Анамнез: Общее	состояние	–	тяжелое
Активность	–	снижена
Сознание	–	ясное
Температура	тела	–	36.6	-	38	-	36,4	-	37,9	С
Глюкоза	–	9	ммоль/л
АД	–	152/80	-	141/100	мм.рт.ст.
ЧДД	–	20	вд.мин
ЧСС	–	126	уд.мин
ВСО	-	анемичные
СНК	–	2	сек
Тургор	кожи	снижен,	дегидратация	до	4	%
Повесрхностные	лимфатические	узлы	–	увеличены
подколенные	и	паховые
Ротовая	полость	–	без	особенностей
Брюшная	полость	–	мягкая,	безболезненна
Аускультация	грудной	клетки	-	дыхание
везикулярное,	сердечные	тоны	римичные
Аппетит	–	сохранен
Жажда	–	сохранен
Рвота	–	отсутствует
Диурез	–	сохранен	самостоятельно
Дефекация	–	в	течение	мониторинга	не
наблюдалась
Примечание:	рваная	рана	на	ТК	и	паховой	области

Выполнено: ИПС:
-	Стерофундин	в	соот.	с	%	дегидратации
-	Лидокаин	35	мкг/кг/ч
-	Золетил	0.2	мг/кг/ч
Внутривенно:
-	Амоксиклав	20	мг/кг	1	раз	в	12	часов
-	Ципрофлоксацин	10	мг/кг	1	раз	в	12	часов
Подкожно:
-	В12	250	мкг	1	раз	в	неделю
Перорально:
-	Габапентин	20мг/кг	1	раз	в	12	часов
-	Фолиеваяя	кислота	по	1/2	таблетки	1	раз	в	сутки
-	Фебтал	50	мг/кг	1	раз	в	сутки	-	5	дней
-	Вит	е	10	мг/кг	1	раз	в	сутки
-	Силимар	30	мг/кг	1	раз	в	сутки
Обработки:
-	Местно	промывать	раны	раствором	Бетадин	1	мл
+	физ.	раствор	9	мл	
-	Инспектор	однократно
Внутримышечно:
-	Тиамин	30	мг/кошку



Эпикриз: Подобран	в	Махачкале.	Привезен	сегодня	в	Москву.
Анамнез	пациента	неизвестен.	Проведен	осмотр
хирурга:	рекомендована	ампутация	конечности	и
уретростомия.	В	стационаре:	активность	снижна,
умеренный	стесс	сохранен.	Рвоты	нет.	Аппетит
сохранен.	Наблюдались	эпизоды	гипертензии	и
гипотермии,	начато	введение	анальгезии	с
постоянной	скоростью.	Диурез	мануально,
дефекации	в	течение	мониторинга	не	наблюдалось.
По	результату	ОКА	-	анемия,	лейкоцитоз,
электролиты	-	гиперкалиемия	незначительная.	
07/09	Общее	состояние	без	отрицательной
динамики.	Аппетит	сохранен.	Активность
сохранена.	Диурез	сохранен	самостоятельный.
Дефекация	-	микролакс,	стул	оформлен.	Болевой
синдром	на	в/в	анальгезии	не	выражен.	Витальные
показатели	в	пределах	нормы.	По	БХ	-	повышение
печеночных	трансаминаз	-	терапия
скорректирована.	Значительно	повышен	КФК,
вероятно	связано	с	травмой.	Умеренное	снижение
белков.
08/09	Общее	состояние	тяжелое.	Активность
снижена.	Аппетит	сохранен.	Диурез	сохранен.
Дефекация	в	течение	мониторинга	не	наблюдалась.
Пробное	снижение	анальгезии.	ОКА:	гематокрит	-
положительная	динамика,	лейкоцитоз
отрицательная,	Электролиты:	натрий	144,	кальций
0.99.	Ночью	наблюдалась	гипотермия,	купировали
пассивным	обогревом.

План: 09/09	операция	на	изумрудной	в	12:20

Выполнено	в	клинике
Инфекционный	бокс	малый	(кошки	и	собаки	до	8	кг)	(от	12	до	24	часов)	АКЦИЯ:	1	шт;	
Халат	хирургический	нестерильный	(	инф,)	140	см,	плотн.	25гр.рукав	на	манжете.р-р
52-54	:	4	шт;	
Перчатки	смотровые	НИТРИЛОВЫЕ	н/стер.	неопудр.текстур.М(7-8)	инф):	15	шт;	
Пеленки	60х90	(1шт)	инф):	8	шт;	
Шапочка	типа	"Шарлотта"	:	4	шт;	
Система	инфузионная:	4	шт;	
Шприц	одноразовый	50	мл	3-х	комп.(имп)	:	4	шт;	
Шприц	одноразовый	20	мл	3-х	комп.(имп)	:	4	шт;	
Шприц	одноразовый	10	мл	3-х	комп.(имп)	:	6	шт;	
Шприц	одноразовый	5	мл	3-х	комп.(имп):	8	шт;	
Шприц	одноразовый	2	мл	3-х	комп.(имп)	:	6	шт;	
Шприц	одноразовый	1	мл	(инсулиновый)	:	8	шт;	
Салфетки	стер.	марлевые	45смх29см	№5	:	1	шт;	
Золетил	0.5	мл	(инф):	1	0,5мл;	
Лидокаин	р-р	д/ин	10%	2	мл.	амп.(инф):	4	амп;	
Стерофундин	500	мл./фл.	(инф):	1	шт;	
Амоксиван	(Кламосар)	1000+200	мг:	2	фл;	
Ципрофлоксацин	100	мл	р-р	2	мг./мл.	(Прием):	1	шт;	
Цианокобламин	витамин	В12	амп	1мл	(инф):	1	амп;	
Фолиевая	кислота	табл	:	1	шт;	
Габапентин	капсула	300	мг.	:	1	шт;	
Фебтал	антигельминтик	д/собак	и	кошек	:	1	таб;	
Тест	полоски	для	глюкометра:	2	шт;	
Альфа-токоферола	ацетат	(витамин	Е),	(1	мл):	1	мл;	
Силимар	табл.	100	мг.	(Прием):	1	шт;	
Тиамин	р-р	для	в/м	введ.	50	мг./мл.	1	мл.	амп.	(инф):	1	шт;	
Бинт	стерильный:	1	шт;	
0,9%	р-р	NaCl	Натрия	хлорид	(Физраствор)	100	мл.	:	1	шт;	
Стационар	(3	категория)	(от	12	до	24	часов)	ИНФЕКЦИЯ:	1	шт;	
PRO	PLAN	"Junior"	конс.	85	гр	для	котят	Ягненок	(пауч)	(Зоомагазин):	4	шт;
Консультация
Хронос	помещен	в	стационар	для	диагностики	и	стабилизации	состояния.

Ориентировочная	стоимость	в	сутки	от	10000	до	20000	рублей.
В	случае	изменения	состояния	животного,	категория	стационара	может	меняться,	что
может	повлечь	за	собой	изменение	цены	суточного	содержания.

Прогноз	осторожный.	Не	исключен	инкубационный	период	вирусных	инфекций	(от	1
дня	до	21	дня	для	парвовирусов,	респираторных	инфекций,	коронавирусов,	а	также
не	исключено	наличие	скрытых	хронических	болезней	внутренних	органов.	Для	более
точного	и	рационального	прогнозирования	состояния	и	качества	жизни	животного,



рекомендуется	дальнейшая	диагностика.

Терапия:

ИПС:
-	Стерофундин	в	соот.	с	%	дегидратации
-	Лидокаин	35	мкг/кг/ч
-	Золетил	0.2	мг/кг/ч,	далее	отмена

Внутривенно:
-	Амоксиклав	20	мг/кг	1	раз	в	12	часов
-	Ципрофлоксацин	10	мг/кг	1	раз	в	12	часов

Подкожно:
-	В12	250	мкг	1	раз	в	неделю

Перорально:
-	Габапентин	20мг/кг	1	раз	в	12	часов
-	Фолиеваяя	кислота	по	1/2	таблетки	1	раз	в	сутки
-	Фебтал	50	мг/кг	1	раз	в	сутки	-	5	дней
-	Витамин	Е	10	мг/кг	1	раз	в	сутки	(от	07/09)
-	Силимар	30	мг/кг	1	раз	в	сутки	(от	07/09)
	
Внутримышечно:
-	Тиамин	30	мг/кошку	1	раз	в	сутки

Обработки:
-	Местно	промывать	раны	раствором	Бетадин	1	мл	+	физ.	раствор	9	мл	-	по	мере
необходимости	

План:
Ежедневно	контроль	перистальтики	ЖКТ	
10/09	ОКА	+	БХ(по	показателям)
09/09	операция	на	изумрудной	в	12:20

Рекомендовано:
УЗИ	брюшной	полости
Операция	(ампутация,	уретростомия)

Может	потребоваться:
Гемотрансфузия	

Сдано:
06/09	ПЦР	панлейкопения	кошек	-	в	работе
06/09	ИХА	панлекопения	кошек	-	отрицательно
06/09	Электролиты	-	гиперкалиемия	(5.4),	гипокальциемия	(1.08)
06/09	ОКА	-	лейкоцитоз	(28.65	тыс),	анемия	(20	-	78),	нейтрофилез
06/09	БХ	-	билирубин	прямой/общий	-	20/11.9,	АСТ	179,	АЛТ	75,	альбумин	21.4,	КФК
12413.
08/09	ОКА	-	лейкоцитоз	42.55,	гематокрит	27.2
08/09	Электролиты	-	натрий	144,	кальций	0.99
	
Профилактические	обработки:
07/09	Инспектор

Посещения	за	09.09.2024



09.09.2024	20:57	(Пн),	СТАЦИОНАР	Клиническое	обследование,	выполнил:
Касумова	Луиза	Жамалудиновна.
Вес	-	1,6	кг.

Клиническое	обследование	стационар
Анамнез: Общее	состояние	–	тяжелое

Активность	–	снижена
Сознание	–	угнетенное
Температура	тела	–	36.6	-	37.4	-	38.2	-	36.4	С
Глюкоза	–	8.6	-	7.1	ммоль/л
АД	–	133/84	-	154/103	мм.рт.ст.
ЧДД	–	22	вд.мин
ЧСС	–	200	-	207	уд.мин
ВСО	-	анемичные,	увлажненные
СНК	–	1.7	сек
Тургор	кожи	снижен,	дегидратация	до	6	%
Повесрхностные	лимфатические	узлы	–	увеличены
подколенные	и	паховые
Ротовая	полость	–	без	особенностей
Брюшная	полость	–	мягкая,	безболезненна
Аускультация	грудной	клетки	-	дыхание
везикулярное,	сердечные	тоны	римичные
Аппетит	–	сохранен
Жажда	–	сохранен
Рвота	–	отсутствует
Диурез	–	сохранен	самостоятельно
Дефекация	–	оформлено
Примечание:	рваная	рана	на	ТК	и	паховой	области

Выполнено: ИПС:
-	Стерофундин	в	соот.	с	%	дегидратации
-	Лидокаин	35	мкг/кг/ч
-	Золетил	0.2	мг/кг/ч,	далее	отмена
Внутривенно:
-	Амоксиклав	20	мг/кг	1	раз	в	12	часов
-	Ципрофлоксацин	10	мг/кг	1	раз	в	12	часов
Подкожно:
-	В12	250	мкг	1	раз	в	неделю
Внутримышечно:
-	Тиамин	30	мг/кг	1	раз	в	сутки
Перорально:
-	Габапентин	10	мг/кг	1	раз	в	12	часов
-	Амантадин	3	мг/кг	1	раз	в	сутки
-	Фолиеваяя	кислота	по	1/2	таблетки	1	раз	в	сутки
-	Фебтал	50	мг/кг	1	раз	в	сутки	-	5	дней
-	Вит	Е	10	мг/кг	1	раз	в	сутки
-	Силимар	30	мг/кг	1	раз	в	сутки
Обработки:
-	Местно	промывать	раны	раствором	Бетадин	1	мл
+	физ.	раствор	9	мл,	далее	химотрипсин
Внутримышечно:
-	Тиамин	30	мг/кошку	1	раз	в	сутки



Эпикриз: Подобран	в	Махачкале.	Привезен	сегодня	в	Москву.
Анамнез	пациента	неизвестен.	Проведен	осмотр
хирурга:	рекомендована	ампутация	конечности	и
уретростомия.	В	стационаре:	активность	снижна,
умеренный	стесс	сохранен.	Рвоты	нет.	Аппетит
сохранен.	Наблюдались	эпизоды	гипертензии	и
гипотермии,	начато	введение	анальгезии	с
постоянной	скоростью.	Диурез	мануально,
дефекации	в	течение	мониторинга	не	наблюдалось.
По	результату	ОКА	-	анемия,	лейкоцитоз,
электролиты	-	гиперкалиемия	незначительная.	
07/09	Общее	состояние	без	отрицательной
динамики.	Аппетит	сохранен.	Активность
сохранена.	Диурез	сохранен	самостоятельный.
Дефекация	-	микролакс,	стул	оформлен.	Болевой
синдром	на	в/в	анальгезии	не	выражен.	Витальные
показатели	в	пределах	нормы.	По	БХ	-	повышение
печеночных	трансаминаз	-	терапия
скорректирована.	Значительно	повышен	КФК,
вероятно	связано	с	травмой.	Умеренное	снижение
белков.
08/09	Общее	состояние	тяжелое.	Активность
снижена.	Аппетит	сохранен.	Диурез	сохранен.
Дефекация	в	течение	мониторинга	не	наблюдалась.
Пробное	снижение	анальгезии.	ОКА:	гематокрит	-
положительная	динамика,	лейкоцитоз
отрицательная,	Электролиты:	натрий	144,	кальций
0.99.	Ночью	наблюдалась	гипотермия,	купировали
пассивным	обогревом.	
09/09	Состояние	сохраняется	тяжелым.	активность
снижена,	больше	спит.	Рана	на	лапе	без	диннамики
(некроз/отделяемое),	пахавая	область	некроз
сохраняется.	Коррекция	обработок.	Болевой
синдром	не	выражен.	Физиологические	показатели
удерживает,	кроме	температуры	тела,	в	течение
мониторинга	сохраняелись	эпизоды	гипотермии
(купируются	пассивным	обогревом.	Операция
отложена,	т.к.	состояние	у	пациента	все	еще	не
стабильно.

План: Ежедневно	контроль	перистальтики	ЖКТ	
Записать	на	операцию	предварительно	11-12/09
11-12/09	ОКА	+	БХ(по	показателям)

Выполнено	в	клинике



Инфекционный	бокс	малый	(кошки	и	собаки	до	8	кг)	(от	12	до	24	часов)	АКЦИЯ:	1	шт;	
Халат	хирургический	нестерильный	(	инф,)	140	см,	плотн.	25гр.рукав	на	манжете.р-р
52-54	:	4	шт;	
Перчатки	смотровые	НИТРИЛОВЫЕ	н/стер.	неопудр.текстур.М(7-8)	инф):	15	шт;	
Пеленки	60х90	(1шт)	инф):	8	шт;	
Шапочка	типа	"Шарлотта"	:	4	шт;	
Система	инфузионная:	4	шт;	
Шприц	одноразовый	50	мл	3-х	комп.(имп)	:	4	шт;	
Шприц	одноразовый	20	мл	3-х	комп.(имп)	:	4	шт;	
Шприц	одноразовый	10	мл	3-х	комп.(имп)	:	6	шт;	
Шприц	одноразовый	5	мл	3-х	комп.(имп):	8	шт;	
Шприц	одноразовый	2	мл	3-х	комп.(имп)	:	6	шт;	
Шприц	одноразовый	1	мл	(инсулиновый)	:	8	шт;	
Салфетки	стер.	марлевые	45смх29см	№5	:	1	шт;	
Золетил	0.5	мл	(инф):	1	0,5мл;	
Лидокаин	р-р	д/ин	10%	2	мл.	амп.(инф):	4	амп;	
Стерофундин	500	мл./фл.	(инф):	1	шт;	
Амоксиван	(Кламосар)	1000+200	мг:	2	фл;	
Ципрофлоксацин	100	мл	р-р	2	мг./мл.	(Прием):	1	шт;	
Цианокобламин	витамин	В12	амп	1мл	(инф):	1	амп;	
Фолиевая	кислота	табл	:	1	шт;	
Габапентин	капсула	300	мг.	:	1	шт;	
Фебтал	антигельминтик	д/собак	и	кошек	:	1	таб;	
Тест	полоски	для	глюкометра:	4	шт;	
Альфа-токоферола	ацетат	(витамин	Е),	(1	мл):	1	мл;	
Силимар	табл.	100	мг.	(Прием):	1	шт;	
Тиамин	р-р	для	в/м	введ.	50	мг./мл.	1	мл.	амп.	(инф):	1	шт;	
Бинт	стерильный:	1	шт;	
Салфетки	стер.	нетканые.	45смх29см	№5:	1	шт;	
Химотрипсин,	10	мг.	(Прием):	2	шт;	
Повязка	марлевая	Бранолинд	10*20	см	(ИНФ):	1	шт;	
Феликс	для	кошек	паучи	в	ассортименте	85	гр	(Зоомагазин):	2	шт;	
Sheba	(Шеба)	пауч	д/кошек	в	ассортименте	75	гр.:	2	шт;	
Стационар	(3	категория)	(от	12	до	24	часов)	ИНФЕКЦИЯ:	1	шт;
Консультация
	
Хронос	помещен	в	стационар	для	диагностики	и	стабилизации	состояния.

Ориентировочная	стоимость	в	сутки	от	10000	до	20000	рублей.
В	случае	изменения	состояния	животного,	категория	стационара	может	меняться,	что
может	повлечь	за	собой	изменение	цены	суточного	содержания.

Прогноз	осторожный.	Не	исключен	инкубационный	период	вирусных	инфекций	(от	1
дня	до	21	дня	для	парвовирусов,	респираторных	инфекций,	коронавирусов,	а	также
не	исключено	наличие	скрытых	хронических	болезней	внутренних	органов.	Для	более
точного	и	рационального	прогнозирования	состояния	и	качества	жизни	животного,
рекомендуется	дальнейшая	диагностика.

Терапия:

ИПС:
-	Стерофундин	в	соот.	с	%	дегидратации
-	Лидокаин	35	мкг/кг/ч
-	Золетил	0.2	мг/кг/ч,	далее	отмена

Внутривенно:
-	Амоксиклав	20	мг/кг	1	раз	в	12	часов



-	Ципрофлоксацин	10	мг/кг	1	раз	в	12	часов

Подкожно:
-	В12	250	мкг	1	раз	в	неделю

Перорально:
-	Габапентин	20мг/кг	1	раз	в	12	часов
-	Фолиеваяя	кислота	по	1/2	таблетки	1	раз	в	сутки
-	Фебтал	50	мг/кг	1	раз	в	сутки	-	5	дней
-	Витамин	Е	10	мг/кг	1	раз	в	сутки	(от	07/09)
-	Силимар	30	мг/кг	1	раз	в	сутки	(от	07/09)
	
Внутримышечно:
-	Тиамин	30	мг/кошку	1	раз	в	сутки

Обработки:
-	Местно	промывать	раны	раствором	Бетадин	1	мл	+	физ.	раствор	9	мл	-	по	мере
необходимости	

План:
Ежедневно	контроль	перистальтики	ЖКТ	
Записать	на	операцию	предварительно	11-12/09
11-12/09	ОКА	+	БХ(по	показателям)
	

Рекомендовано:
УЗИ	брюшной	полости
Операция	(ампутация,	уретростомия)

Может	потребоваться:
Гемотрансфузия	

Сдано:
06/09	ПЦР	панлейкопения	кошек	-	в	работе
06/09	ИХА	панлекопения	кошек	-	отрицательно
06/09	Электролиты	-	гиперкалиемия	(5.4),	гипокальциемия	(1.08)
06/09	ОКА	-	лейкоцитоз	(28.65	тыс),	анемия	(20	-	78),	нейтрофилез
06/09	БХ	-	билирубин	прямой/общий	-	20/11.9,	АСТ	179,	АЛТ	75,	альбумин	21.4,	КФК
12413.
08/09	ОКА	-	лейкоцитоз	42.55,	гематокрит	27.2
08/09	Электролиты	-	натрий	144,	кальций	0.99
	
Профилактические	обработки:
07/09	Инспектор

Посещения	за	10.09.2024

10.09.2024	13:21	(Вт),	СТАЦИОНАР	Клиническое	обследование,	выполнил:
Карнеева	Полина	Олеговна.
Вес	-	1,61	кг.

Клиническое	обследование	стационар



Анамнез: Общее	состояние	–	тяжелое
Активность	–	снижена
Сознание	–	умеренно	угнетенное
Температура	тела	–	37.0	-	39.4	-	38.6	-	38.2	С
Глюкоза	–	11.4	-	9.4	ммоль/л
АД	–	148/84	-	181/125	-	147/91	мм.рт.ст.
ЧДД	–	16	-	16	-	19	вд.мин
ЧСС	–	188	-	261	-	214	уд.мин
ВСО	-	анемичные,	увлажненные
СНК	–	1.5	сек
Тургор	кожи	снижен,	дегидратация	до	6%
Поверхностные	лимфатические	узлы	–	увеличены
подколенные	и	паховые
Ротовая	полость	–	без	особенностей
Брюшная	полость	–	мягкая,	безболезненна
Аускультация	грудной	клетки	-	дыхание
везикулярное,	сердечные	тоны	ритмичные
Аппетит	–	сохранен
Жажда	–	сохранен
Рвота	–	отсутствует
Диурез	–	сохранен	самостоятельно
Дефекация	–	оформлено
Примечание:	рваная	рана	на	ТК	и	паховой	области,
некроз	тканей

Выполнено: ИПС:
-	Стерофундин	в	соот.	с	%	дегидратации
-	Лидокаин	30	мкг/кг/ч
Внутривенно:
-	Амоксиклав	20	мг/кг	1	раз	в	12	часов
-	Ципрофлоксацин	10	мг/кг	1	раз	в	12	часов
Подкожно:
-	В12	250	мкг	1	раз	в	неделю
Внутримышечно:
-	Тиамин	30	мг/кг	1	раз	в	сутки
Перорально:
-	Габапентин	10	мг/кг	1	раз	в	12	часов
-	Амантадин	3	мг/кг	1	раз	в	сутки
-	Фолиеваяя	кислота	по	1/2	таблетки	1	раз	в	сутки
-	Фебтал	50	мг/кг	1	раз	в	сутки,	далее	отмена
-	Вит	Е	10	мг/кг	1	раз	в	сутки
-	Силимар	30	мг/кг	1	раз	в	сутки
Обработки:
-	Местно	промывать	раны	раствором	Бетадин	1	мл
+	физ.	раствор	9	мл,	далее	химотрипсин



Эпикриз: Подобран	в	Махачкале.	Привезен	сегодня	в	Москву.
Анамнез	пациента	неизвестен.	Проведен	осмотр
хирурга:	рекомендована	ампутация	конечности	и
уретростомия.	В	стационаре:	активность	снижна,
умеренный	стесс	сохранен.	Рвоты	нет.	Аппетит
сохранен.	Наблюдались	эпизоды	гипертензии	и
гипотермии,	начато	введение	анальгезии	с
постоянной	скоростью.	Диурез	мануально,
дефекации	в	течение	мониторинга	не	наблюдалось.
По	результату	ОКА	-	анемия,	лейкоцитоз,
электролиты	-	гиперкалиемия	незначительная.	
07/09	Общее	состояние	без	отрицательной
динамики.	Аппетит	сохранен.	Активность
сохранена.	Диурез	сохранен	самостоятельный.
Дефекация	-	микролакс,	стул	оформлен.	Болевой
синдром	на	в/в	анальгезии	не	выражен.	Витальные
показатели	в	пределах	нормы.	По	БХ	-	повышение
печеночных	трансаминаз	-	терапия
скорректирована.	Значительно	повышен	КФК,
вероятно	связано	с	травмой.	Умеренное	снижение
белков.
08/09	Общее	состояние	тяжелое.	Активность
снижена.	Аппетит	сохранен.	Диурез	сохранен.
Дефекация	в	течение	мониторинга	не	наблюдалась.
Пробное	снижение	анальгезии.	ОКА:	гематокрит	-
положительная	динамика,	лейкоцитоз
отрицательная,	Электролиты:	натрий	144,	кальций
0.99.	Ночью	наблюдалась	гипотермия,	купировали
пассивным	обогревом.	
09/09	Состояние	сохраняется	тяжелым.	активность
снижена,	больше	спит.	Рана	на	лапе	без	диннамики
(некроз/отделяемое),	пахавая	область	некроз
сохраняется.	Коррекция	обработок.	Болевой
синдром	не	выражен.	Физиологические	показатели
удерживает,	кроме	температуры	тела,	в	течение
мониторинга	сохраняелись	эпизоды	гипотермии
(купируются	пассивным	обогревом.	Операция
отложена,	т.к.	состояние	у	пациента	все	еще	не
стабильно.
10/09	Общее	состояние	сохраняется	тяжелым.	В
течение	мониторинга	эпизоды	гипотермии
сохраняются,	проводится	пассивный	обогрев.
Аппетит	сохранен,	снижен.	Рвоты	нет.	Диурез
сохранен,	самостоятельный.	Дефекация
сохранена,	стул	оформленю.	Раны	без	динамики:
некроз	тканей	сохраняется,	обработки
продолжаем.	Закончен	курс	дегельминтизации.

План: Ежедневно	контроль	перистальтики	ЖКТ	
Записать	на	операцию	предварительно	11-12/09
11-12/09	ОКА	+	БХ(по	показателям)

Выполнено	в	клинике



Стационар	(3	категория)	(от	12	до	24	часов)	ИНФЕКЦИЯ:	1	шт;	
Инфекционный	бокс	малый	(кошки	и	собаки	до	8	кг)	(от	12	до	24	часов)	АКЦИЯ:	1	шт;	
Халат	хирургический	нестерильный	(	инф,)	140	см,	плотн.	25гр.рукав	на	манжете.р-р
52-54	:	4	шт;	
Перчатки	смотровые	НИТРИЛОВЫЕ	н/стер.	неопудр.текстур.М(7-8)	инф):	20	шт;	
Пеленки	60х90	(1шт)	инф):	14	шт;	
Шапочка	типа	"Шарлотта"	:	4	шт;	
Система	инфузионная:	4	шт;	
Шприц	одноразовый	50	мл	3-х	комп.(имп)	:	4	шт;	
Шприц	одноразовый	20	мл	3-х	комп.(имп)	:	4	шт;	
Шприц	одноразовый	10	мл	3-х	комп.(имп)	:	6	шт;	
Шприц	одноразовый	5	мл	3-х	комп.(имп):	8	шт;	
Шприц	одноразовый	2	мл	3-х	комп.(имп)	:	6	шт;	
Шприц	одноразовый	1	мл	(инсулиновый)	:	8	шт;	
Салфетки	стер.	марлевые	45смх29см	№5	:	1	шт;	
Лидокаин	р-р	д/ин	10%	2	мл.	амп.(инф):	4	амп;	
Стерофундин	500	мл./фл.	(инф):	1	шт;	
Амоксиван	(Кламосар)	1000+200	мг:	2	фл;	
Ципрофлоксацин	100	мл	р-р	2	мг./мл.	(Прием):	1	шт;	
Цианокобламин	витамин	В12	амп	1мл	(инф):	1	амп;	
Фолиевая	кислота	табл	:	1	шт;	
Габапентин	капсула	300	мг.	:	1	шт;	
Фебтал	антигельминтик	д/собак	и	кошек	:	1	таб;	
Тест	полоски	для	глюкометра:	4	шт;	
Альфа-токоферола	ацетат	(витамин	Е),	(1	мл):	1	мл;	
Силимар	табл.	100	мг.	(Прием):	1	шт;	
Тиамин	р-р	для	в/м	введ.	50	мг./мл.	1	мл.	амп.	(инф):	1	шт;	
Бинт	стерильный:	1	шт;	
Салфетки	стер.	нетканые.	45смх29см	№5:	1	шт;	
Химотрипсин,	10	мг.	(Прием):	4	шт;	
Повязка	марлевая	Бранолинд	10*20	см	(ИНФ):	1	шт;	
Амантадин	100	мг	табл.:	1	шт;	
Бетадин	р-р	10%	30	мл.	фл.:	1	шт;	
Пустые	желатиновые	капсулы	(инф):	2	шт;
Консультация
Хронос	помещен	в	стационар	для	диагностики	и	стабилизации	состояния.

Ориентировочная	стоимость	в	сутки	от	10000	до	20000	рублей.
В	случае	изменения	состояния	животного,	категория	стационара	может	меняться,	что
может	повлечь	за	собой	изменение	цены	суточного	содержания.

Прогноз	осторожный.	Не	исключен	инкубационный	период	вирусных	инфекций	(от	1
дня	до	21	дня	для	парвовирусов,	респираторных	инфекций,	коронавирусов,	а	также
не	исключено	наличие	скрытых	хронических	болезней	внутренних	органов.	Для	более
точного	и	рационального	прогнозирования	состояния	и	качества	жизни	животного,
рекомендуется	дальнейшая	диагностика.

Терапия:

ИПС:
-	Стерофундин	в	соот.	с	%	дегидратации
-	Лидокаин	30	мкг/кг/ч

Внутривенно:
-	Амоксиклав	20	мг/кг	1	раз	в	12	часов
-	Ципрофлоксацин	10	мг/кг	1	раз	в	12	часов



Подкожно:
-	В12	250	мкг	1	раз	в	неделю

Перорально:
-	Габапентин	20мг/кг	1	раз	в	12	часов
-	Фолиеваяя	кислота	по	1/2	таблетки	1	раз	в	сутки
-	Витамин	Е	10	мг/кг	1	раз	в	сутки	(от	07/09)
-	Силимар	30	мг/кг	1	раз	в	сутки	(от	07/09)
-	Амантадин	3	мг/кг	1	раз	в	сутки
	
Внутримышечно:
-	Тиамин	30	мг/кошку	1	раз	в	сутки

Обработки:
-	Местно	промывать	раны	раствором	Бетадин	1	мл	+	физ.	раствор	9	мл	-	по	мере
необходимости	

План:
Ежедневно	контроль	перистальтики	ЖКТ	
Записать	на	операцию	предварительно	11-12/09
11-12/09	ОКА	+	БХ(по	показателям)
21/09	Обработка	от	эктопаразитов,	далее	1	раз	в	месяц
23/09	Дегельминтизация	препаратом	Мильбемакс,	далее	1	раз	в	месяц
	

Рекомендовано:
УЗИ	брюшной	полости
Операция	(ампутация,	уретростомия)

Может	потребоваться:
Гемотрансфузия	

Сдано:
06/09	ПЦР	панлейкопения	кошек	-	отрицательно
06/09	ИХА	панлекопения	кошек	-	отрицательно
06/09	Электролиты	-	гиперкалиемия	(5.4),	гипокальциемия	(1.08)
06/09	ОКА	-	лейкоцитоз	(28.65	тыс),	анемия	(20	-	78),	нейтрофилез
06/09	БХ	-	билирубин	прямой/общий	-	20/11.9,	АСТ	179,	АЛТ	75,	альбумин	21.4,	КФК
12413.
08/09	ОКА	-	лейкоцитоз	42.55,	гематокрит	27.2
08/09	Электролиты	-	натрий	144,	кальций	0.99
09/09	ОКА	-	лейкоцитоз	24.34,	гематокрит	27.6
	
Профилактические	обработки:
07/09	Инспектор
06-10/09	Фебтал	50	мг/кг


