Анамнез:
Вес (данные от приема 13.02): 5,4 кг

Жалобы дерматологические: уши иногда почесывает, также морду, выделений нет в ушках, масленое содержимое от капель. Ранее на ГКС ПУ/ПД. Рвоты и диареи не было. Отмечалось, что ранее на стрижке зуд усиливался.
Общее состояние: Аппетит хороший (новый корм), выраженный интерес к печенью НАЛАПУ, активность адекватная, МИ ПУ/ПД, чихание/кашель – без жалоб.
Описание дефекации: оформленный (ранее реакция на жирность продуктов), становится мягче\рыхлее на печенье (большой объем).
Кратность дефекации: ежедневно
Ранние исследования: НСП цитология малацезионный перерост и бак (кокки)

Оперативные вмешательства: нет
Половой статус: интактная сука, течка в феврале, 2 раза в год обычно

Принимаемые препараты: ранее ГКС

Животные в доме: нет

Содержание: квартира с выгулом + дача
Выезд: нет


Эктопаразиты: капли Фиприст
Эндопаразиты: периодически

Вакцинация: более года назад от бешенства 

Кормление: исключающая диеты месяц (форза + Иззи чоис) – конина, смешанный рацион (сухие и влажные) Джарми лосось влажный
Режим кормления: свободная дача
В дополнение к рациону: печенье НАЛАПУ
Белки, которые потребляло животное: основная панель
Доступ к траве/охоте: на даче ест траву, иногда бывает рвота

Местные обработки, мытье, вычесывание: курс отоксолана (месяц)
Мытье: до головы 2 раза в неделю Дуксо кальм розовый + ополаскиватель с прамоксином Дэвис (ОЗОН, ВБ), капли омега (Атоп\Фитодок)

Осмотр: онлайн прием не может заменить очного осмотра.

Кондиция тела: 7/9 (оптимальный вес 5 кг)

Списки предполагаемых диагнозов на основании очного приема от 13.02:
Предварительный диагноз: Отит аллергический билатеральный
Дифференциальные диагнозы: Пищевая аллергия, Атопический дерматит, сезонный атопический дерматит 
Сопутствующие патологии: избыточная масса тела, кисты/образования МЖ
Исключенные диагнозы: отодектоз, демодекоз, дерматофития
Нельзя исключать: СГТ

План ведения пациента:
1 Комплексный местный уход за кожей (мытье\омега)
2 Поддерживающее лечение НСП
3 Исключающая диета продолжение и провокация с целью уточнения диагноза

Рекомендации на дом:
Заканчиваем прием Отоксолана, остаемся на местной поддерживающей терапии, чтобы избежать рецидива отита:
1 Лосьон выбора: Преотик Сквален SQ (ветеринарная аптека) + Белосалик лосьон (человеческая аптека). Смешиваете в шприце и встряхиваете перед применением. Храним при комнатной температуре, не заливаем в уши холодный раствор! При чистке ушей не используем ватный палочки (только ватные диски\марлевые салфетки).
Берем шприц на 10 мл и набираем 8 мл лосьона + 2 мл Белосалика и заливаем в оба уха по 1 мл 1 раз в 4 дня 2 раза, далее раз в неделю постоянно. 
Мытье продолжаем, омега кислоты можно закончить, при необходимости делать самостоятельно 2-4 раза в месяц.
2 Защита от клещей и блох:
Капли Фронтлайн/Фиприст комбо (зоомагазин) по весу строго на кожу (затылок или область холки) распределяем препарат. При нанесении препарата на шерсть – он не имеет действия, должен всосаться с кожи. Не мыть питомца сутки после нанесения. Не допускать слизывания! Если в доме несколько питомцев, на 2 часа после обработки их следует держать в разных помещениях. Действие - 28 дней.

Через 10 недель нового рациона мы с Вами проведем провокацию – вернём в рацион старый корм, для этого, пожалуйста, напишите мне на почту. В случае если на фоне диеты симптомы нивелировались, а при провокации появились снова – мы подтвердим пищевую аллергию у питомца. Далее мы вернемся на исключающую диету на постоянной основе, а в дальнейшем можно будет пробовать новые белки по одному, чтобы оценить реакцию организма. 
В случае если кожные симптомы рецидивируют на нескольких рационах или не происходит ухудшения состояния питомца при провокации – мы исключим пищевую аллергию. В таком случае диагнозом будет являться Атопический дерматит. 

Почта для дальнейшей связи: hemp.vet@yandex.ru – пожалуйста, указывайте кличку питомца и дату приема в теме письма. Ответ на сообщения штатно 2 раза в неделю. Пожалуйста, если в течение 3 суток я не ответила на письмо, просьба продублировать его повторно.
[bookmark: _GoBack]В случае любых ухудшений общего профиля рекомендован незамедлительный очный прием терапевта. 


