
v
vQt.citg

,t,

Владелец: Кузнецова А,А,

Пациент: rлотландская вислоухая lИоп 7L329

flaTa:25.12.2023
мрт N91048

На серлtи МР-томогр"чY тчц"_-:оясничного 
отдела позвоночного столба, взвешенных по тl-ви, т2_

ви, T2_myelo, SтtЁи гrдiit_гs во взаимно_гlерпендикулярных плоскостях, дегенеративно_

дистрофические изменеЕия мехпозвонковых дисков не определяются,

зоны патологических Мр-сигналов от спинного мозга, спинномозlовьтх корешков, межпозвонковых

дисков, тол позвонпьu " 
паравертебраJIьных мышц flе определяются,

МР-гlризнакикомпрессииспинноГомоЗгаиспинномоЗгоВыхкорешкоВнеопреДеляются.
МР-сигнал от дорсаJlьного и. вентраJIьного столбикdu ликuора по Т2-mуеlо coxpaнel{ на всем уровне

исследоваIlия.

заключенпе:

МР-призНаки патологии спинного мозга, спинЕомозговых корешков, межпозвонковьгх дисков, тел

позвонков и паравертебральных мышц грудо-поясЕичного отдепа не оflредеJlяются,

,щанное зоключенче не являеmся око:ч|mельньtм Оuаzнозом u Оолжно uнmерпреmuровоmься лечаu4uм врочом с

учеmом аl:амнезо, клчнчческой корmuнь, u всех dpyeux меmоdов оuаzносmuкu, замюченuе соdержчm

профессчональные mермuнь! ч можеm быmь сложно Оля понuмонuя лuцам без сооmвеmсmвуюцluх Ha'brkoB tt знанuй,

ветеринарный врач Полиматиди Виктория олеrовна
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Первичный неврологпческий прием
Номер кабинета

Прtаlина обраttвния:

Anamnesis йtае:

Anamnesis mоrЬi:

Status рrаеsепs:

ýРрмировано - 2О.12.2О23 1О.56

Выписка из амбулаторного журнала Ne000130429 от 20.12.2023

Пациеrп: Кош<а Кгюп, [LЬтлаtцская в исrюуlсая (С котиш фолц)
Клиеrг: Крнецова Анастасия Андреев на,
г. Москва, ул Хачаryряна, 20, кв.1 8't ; nastya-1 309@mail.ru; тел.
+z(968)8671020

Пульс. Пчmомец - сmроховоя по9пчско
9ля кошек, собок, хорьков ч шчншчлл om 270Р зо кворmод

8 каб

на руllЕние о по роспособности
Приобретение: в 't.5 мес авито
Содерхание: квартирное
Поеqдки за границу ши в другие регионы: нет
Обработки от эl-цопаразитов (кратность): да, дронтал
Обработки от эктопаразитов (кратность): да
Другие животные: собаки и кот
Репродуlсгивный стаryс: не кастр
Кормлвние: натураIъное мясо, lltэи, творог
Ранее приобретённые заболввания \ операции: ?
Л екарственны й анамнез: страfrд, гелобон

В 3 мес был отказ от едь1, были ощдrr4е десны.
Обратигись в ск - qдавали аналt4зы, нет диагноза.
Назначим мшъгамму 0.5 мл'1 рд S дней, гепатовет 1 мес,
дронтал. Делали рг - норма.
ОКА, БХ б/о. Через 34 дня посr]е начала заболввания
стаrю заносить тк. СамостоятеJъно назначши страfrд,
Сейчас стал вставать на тк, эпкtодш{ески нормально
ходит, при поворотах падает на тк, запрыгивает. В
спокойном состоянии иногда тремор головы. В общэм
динамика без вы ра)l€нных изменений.

Обчре состояние - удовл
Полrэжение тела в пространстве - естественное
сознание - ясное
ВСО - бл роз
сНк - 1 сек
Л/у - норма
Тургор - норма
flегtцратация - 0
Трахеальный рефлвкс - отр
,Щы>ение - норма
Сердечные тоны -
Брюч+tая стенка - б/о

Сознание: ясное Полох<ение гоrlовы и тела:
слабовыракенный тремор головы, интенционный тремор

Обцýе состояние:



нервы:

Установочные рефгвксы :

Грудные конечности:

тазовые конечности:

Нев ролюгунеский дефицп:
Л окалrвация порФlения :

Коммеrпарии:

Походка и координация: пропрl4оцегпивная атаксия на тк,

(моокечковая атаксия?), иноходь

3рачки. D=S
3рачковый рефлвкс: нормаrъный, прямой и

содру?t€тсвенный t
Рефлвкс угрозы: соранен с двух сторон
Паль пебраль ны й рефлвкс: норма
Корнеалъный рефлвкс. норма
То нус м им yil.{ecкyD( м ы lщ: сора не н сим метр ич но

Подвлоtоtость )еватеIъных мы lщ: норма
Глrэтатель ны й рефлвкс: нормальны й

Н trcTa гм : физиолгинеский но р м а, патоло гl,t,|е ский
отсугствует
Дейзлt соранен
ГК - норма
ТК - норма
Хоппинг - снюlен на гк, на тк резко снюtен (хр,,е слэва)
Тронtсп снюlен
Мы швчьl й то нус: сора не н,Щв игатель ная актив ность :

соранена Сцо>tмьные рефлвксы: норма с двисторон
Сгtбатегъный рефлвкс: соранен с двухсторон
Мыцвчный ToHfc: соранен
,Щвигателъная активность : соранена
Сцо>lмгьные рефлвксы: норма с двисторон
Сгибательный рефлвкс: соранен с дви сторон

Грудо-поя снун ны й отдел
Голэвной мозг?
Боль в грудном и пояснунном отдеrЕ
Болвзненность корня )<воста при ротации

![иагноз
мальформация спинного мозга/позвонков Предварr,теiъный от 20.12,2023,дифдиагноз:
посIЕдствие травмы, дегенервтиные заболввания - На лечении
Селвзнева Екатерина Мю<айловна

Консультация
По результатам осмотра у }(лопа наблюдается пропруюцегпивная атаксия на тазовых конечНостях, а

таtot€ периодический тремор гоrювь].
С yleToM анамнеза мо}ем подозревать нейроrюкаJизацию грудо-пояснtнный отдел. Но не
искIIюче но поар)€ ние гоJю в но го мозга (мозжечо к).

По реrпгену у l(лопа не подтверцдается аJмментарный гипрепаратиреоз на даннный момеrп, Taloкe

вt4димыхтравм не визуаrизируется. Пршинами данного состояния с у{етом анамнеза мо)l€т быть
травма спинного мозга ши вроцденные мальформации, Talol<e не уюключены дегенративные
заболввания. flля угочненеия диагноза и дальнейцих прогнозов рекомеFцовано обслвдование.

flля угочнения диагноза рекомеFцовано:
1. Сдать анализ крови на эJЕктроJr4ты (в т.ч. Ионизированный Са), фосфор натоu9к 6-8 чаСОВ

2. Сдать анализь] крови на ХВИ (лвйкоз/иммунодефицtт) И)(A или ИФА натоц9к 6-8 часов



,едеНиеМРТгрУдо-поясНt.1'{Ногоотдела(скоНтрастомпонеобходимости)ддяисклюЧеНия
.<гурных заболвваний,

7Таккак МРТ выполняется под анестезией, перед МРТ нрно:

" Пройти *ард*обЬдо""rЙ (ЭхокГ) - акryальность резуJътатов '1 год

. СдатЬ анаrизЫ кровИ (оt{A + БХ.r"iц"рrrый профrтrь+ эIЕктролиты + ионизфованный Са) на

голtодный )елудок 8-10 часов - акгуаьность резуьтатов 14 дней

плАн
В дальнейщэм моl€т потребоваться :

- МРТ гоr,lовного мозга с Kol,пpacтoм
- взятие ликвора на цитоrlогtдеско/БХ исслвдование

- анализы крови на инфекции

Рекомендовать посещение: не назначено

Связь с лечаlцим врачом

Если у Вас возниlglи несрочные угочняюцие вопросы касатеJъно,Ечения Ваuвго питомца, то Вы

мох€те связаться по элекгронной почте с врачом,

По>rсалryйСта, укажите в теме письма Ваща Фио, клli"|ry питомца, а к письму прикрепите фото

посrЕдней консультации, выданной Вам,

Ba>.*to отметить, что направлятЬ вопросы можно по текуч{эму приему, если процJlо не болве 14

дней, так как дальнейчее лечение и коррекгировка терапии не проводится искпючительно по почте,

Обратшге внимание, что срокответа можетсостаЕrять от 1 до З сугок,

Врач:
В Ьте рина рны й в рач-нев рогрг/ Отделв ние не в ролюгии и реабигtлта ции

С елвзнева-Екатер инq Мю<а йлов на

ie.selezneva@vet.city \
\_

Если,]ечением Ваtl_вго питомца занимается несколько специалуютов, то необходимо поставить

почryвторого врача в кКопию>>, чтобы ВашвопросувидеJисразунесколько врачей,

Если Вам необходимо отправить нам результаты анаJизов или иссrЕдедований, похсагryйста,

в осполь зуйгесь адресо м эrЕктро нно й почты vetc ity@vet.city

По>rвлтуйста, укажите в теме письма Ваrл,r Фио, клt,1'|lry питомца и ФИО врача,

По срочнь]м вопросам, по)€лп/йста, обратчтесь в клинику по номеру +7 495 150_55_55

при ухудLrвнии состояния питомца ши при появленуя тревожных симгпомов необходимо приехать

на приём терапевта

Таюr<е можнО отправить письмо на обrцй адрес клиники vetcity@vet,city



пDограirirы для клиник - httDs://enote.cloUd

Clinic
Vetcity

Рентгён, 1 проекция

Рентген
Область исследования:

Проекция:
описание и заключение:

Сформировано: 20.12,2023 12:59

РЕ3УЛЬТАТ ИССЛЕДОВАНИЯ Ns ООО138164 от
2о.L2.2о2з
Пациент: Клоп, Шотландская вислоухая (Скотиш фолд),
19.06.202З, Male
.Щоговор N971З29 от 20.12.2О2З
Владелец: Кузнецова Анастасия Аilдреевна
Контактная информация: г. Москва, ул Хачатуряна,20,
кв. 181 ; nastya-1309@mail. ru ; тел. +7 (968)867 1020
Назначил: Селезнева Екатерина Михайловна,
Ветеринарны й врач-невроло г/ Отделение невроло r ии и

реабилитации
исследование провел: Пахомова Елена Владимировна,
ветеринарный врач визуальной диагностики/ Отделение
терапии и визуальной диагностики

грудной отдел позвоночного столба; поясничный
отдел позвоночного столба; крестцовый отдел
позвоночного столба
левая латеральная проекция
Подозрение на наличие "ступеньки" в сегменте т]-з-
L]-, одЁако также возможна погрешность укладки.
Более значимых находок не выявлено.
Более значимых находок не выявлено. Учитывайте
чувствительность и специфичность данного методi
исследования. В ходе интерпретации
рентгеновских снимков были описаны
предварительные диагнозы, которые объясняют
находки на снимках. Диагноз не является
окончательным и должен быть интерпретирован
лечащим врачом на основании клинических и

анамнестических данных.
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