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SPOLECNOST SPECIALIZOVANYCH VETERINARNICH LEKARU




_______________________________________________________________________________

                                                                                                                                                          v Brně, 12.5.2015
Lékařská zpráva

Majitel: Darina Fleková, Šošůvka 240
Pacient: francouzský buldoček „Nelly“ fenka; nar. 4.12.2007; 13kg

Anamnéza: Asi 3 roky spontánní překlubování/strouhání na hrudní končetiny, vpravo horší. Před 2 roky vyšetření na Univerzitě, včetně CT, bez závěru, + kastrovaná a prodělala gastrotomii (cizí těleso); zpráva neposkytnuta. Postupně se mírně zhoršuje, nebolestivá, aktivní. 

Klinické vyšetření: normální
Neurologické vyšetření: Vědomí, chování: normální; Postoj a chůze: spontánně překlubuje – hypometrie - paréza hrudních končetin, mírná ataxie pánevních končetin; Postojové reakce: korektura na pravé pánevní oslabená, mírně také vlevo; trakař oslabený; Hlavové nervy: normální; Spinální reflexy: flexorový reflex na hrudních končetinách oslabený, pánevní normální; Nebolestivá, bez svalové atrofie. 
Lokalizace: krční mícha. 
MRI: Mozek: Chiari malformace mírného stupně (dysplazie týlní kosti), ostatní toho času bez patologie. Tympanické bully obsahují asi z jedné poloviny hyperintenzní materiál, vnější zvukovody vzdušné. 
         Krční mícha: syringohydromyelie C2 středně těžkého  až těžkého rozsahu od C2 až do oblasti hrudní míchy, C3-4 cisterna nejrozsáhlejší.  
Diagnóza: anomálie mozku a krční míchy: Chiari malformace, syringohydromyelie C2-Th
Doporučení: 

· Prednison 5mg: 1 tabletu po 12 hodinách
· Telefonická konzultace stavu za 7-10 dní
· Famosan 10mg: 1 tableta 1x denně (nepodávat společně s prednisonem, odstup minimálně 1h). 

· Pohyb často a málo, pod dozorem. Masáže a pasivní pohyby s oběma hrudními končetinami. Trénink správného postoje – balancovat střídavě na levé/pravé pánevní/hrudní končetině.

· Zvážit chirurgický zákrok – otevření dutiny syrinxu a okcipitotomie. 
Prognóza: 50% konzervativní terapie, 70-80% chirurgie (na zlepšení)
4.6.: příjem k neurochirurgii: prednison měl mírný efekt, minulý týden snížen na ¾ tablety 2x denně, od 1.6. majitelé nepodávali žádný. 

Anestézie: inhalační (isofluran, kyslík); po i.m./i.v. úvodu (dexmedetomidin, morfin / propofol), na sále fentanylová pumpa, bez komplikací

Chirurgický zákrok: 

· Předoperačně: cefalexin i.v. bolus; dexamethason 0,2mg/kg i.v.
· Dorzální laminektomie C3/4: po otevření epidurálního prostoru patrna změna barvy a konzistence míchy – syrinx identifikován (převažuje tekutina nad parenchymem), provedena durotomie a myelotomie - odteklo větší množství mozkomíšní tekutiny, marsupializace dury k ligamentum flavum (C3/4). Sutura op. rány. 

· Pooperačně: Morfin 36h, klidový režim, opatrné krátké venčení, fyzioterapie. 
· 8.6.: propuštění do domácí péče: aktivní, chůze lepší/stejná jako před chirurgií, nebolestivá. Apetit a pití bez komplikací, vylučování normální. Operační rána klidná. 

Další doporučení: 

· Do stehů omezenější prostor, bez skoků a intenzívních her.
· Hrudní postroj

· Kontrolovaný pohybový režim – krátké venčení několikrát denně
- 2x denně masáže – hlazení, jemné hnětení, tření (pokud bude tolerovat) krční svalovina, intenzívnější a rychlejší hmaty hrudní končetiny; 2x denně strečink a pasivní pohyby s celou končetinou (jízda na kole);
-5x denně trénink správného postoje – balancování, pružení na celém končetinovém páru anebo individuálně levá/pravá strana, trénink koordinace: parkur, hladká podlaha, slalom, šikmá balanční plocha/čočka, molitanová matrace. Při chůzi pomoci přizvednout vodítkem v hrudním postroji a tím pomoci hrudním končetinám ke krokování. Postupné zvyšování zátěže. 

· Stehy ex. 17.6.

· Kontrola za měsíc a dále dle potřeby. 

Děkujeme za projevenou důvěru.

S pozdravem             
                                                                                    Aleš Tomek           Tereza Paušová
MVDr. Aleš Tomek, DECVN
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