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IV



Abkürzungsverzeichnis %



Prozent




 500 IU/l) Katzen mit ZNS-Erkrankungen tragende und säugende Katzen Katzen mit einem Alter von < 6 Monaten mit Antibiotika vorbehandelte Katzen (inerhalb der letzten 6 Wochen) Besitzer 1. Besitzer über die Studie informieren (genaueres steht im Infoblatt „Informationen für Tierbesitzer“) 2. Unterschrift des Tierbesitzers auf dem Formblatt „Einverständniserklärung“ 3. Ausfüllen des Fragebogens „Fragebogen an den/die Tierbesitzer/in bei Einlieferung“ Patient 4. Untersuchung des Patienten 5. ausfüllen des „Untersuchungsbogen für die Eingangsuntersuchung (Tag 0)“ Blutprobenentnahme 6. 1 EDTA-Röhrchen (mindestens 1 ml) und 1 Serum-Röhrchen (mindetens 2 ml) 7. Laborantrag I und II ausdrucken, 8. mit „Studie Katzenschnupfen“ (Aufkleber sind in meiner Schublade) kennzeichnen, 9. Blutbild, Differentialblutbild und großes Serumprofil (Amylase und Lipase durchstreichen, und Serumgallensäuren ergänzen), ankreuzen und 10. Blutproben ins Labor der Medizinischen Kleintierklinik der LMU schicken.
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Tupferprobenentnahme 11. 1 trockener Virologietupfer (Maulhöhle – FCV-PCR) 2 • Mit der Tupferspitze über den Zahnfleischrand reiben (wie beim Zähneputzen), dabei versuchen auch Probenmaterial von möglichst weit kaudal zu entnehmen. • Tupfer mit Besitzername, Katzenname, „Maulhöhle“ und Studientag („Tag 0“) beschriften und bei –70 °C. 12. 1 trockener Virologietupfer (Konjunktiven – C.-felis- und FHV-PCR)3 • Mit der Tupferspitze über die Konjunktiva des unteren Augenlids reiben, dazu von außen mit einem Finger gegenhalten. Darauf achten, dass dabei die Nickhaut vorgelagert ist • Tupfer mit Besitzername, Katzenname, „Konjuntiva“ und Studientag („Tag 0“) beschriften und bei –70 °C. 13. 1 trockener Virologietupfer (Konjunktiven – C.-felis-Immunfluoreszenz) 3 • Den Objektträger mit Besitzername, Tiername und Datum (mit Bleistift!) beschriften und auf der Rückseite mit einem Diamantstift (im Labor) einen Kreis mit ca. 1 cm Durchmesser in das Glas ritzen. • Den Konjunktivaltupfer wie für die PCR entnehmen, anschließend die Tupferspitze innerhalb des gekennzeichneten Kreises ausrollen und mit 2 Tropfen Azeton fixieren. • Unter dem Mikroskop die Zellzahl auf dem Objektträger überprüfen. • Einen Laborantrag für eine bakteriologische Untersuchung ausdrucken, mit „Tag 0“ kennzeichnen, die Aufkleber „Studie Katzenschnupfen“ und „Zellen/Gesichtsfeld, …“ aufkleben und den Objektträger daran befestigen. 14. 1 Tupfer mit Medium (Konjunktiven – BU + Antibiogramm)4 • Beide Augen vor der Probenentnahme von Sekret befreiem. • Mit der Tupferspitze einen Abstrich von den Konjunktiven und aus dem Konjunktivalsack entnehmen nehmen. Dabei darauf achten, dass die Tupferspitze nicht mit dem Fell oder der Haut in berührung kommt. • Einen Laborantrag für eine bakteriologische Untesuchung ausdrucken, den Aufkleber „Studie Katzenschnupfen“ aufkleben, mit „Tag 0“ kennzeichnen und den Tupfer daran befestigen. Behandlung 15. Zuordnung in eine Behandlungsgruppe Patientennummer: • gerade Nummern Gruppe A • ungerade Nummern Gruppe B



2



anhand



der



VETERA-



Division of Molekular and Cellular Biology, Department of Clinical Veterinary Science, University of Bristol, Langford, Bristol, BS40 5DU, UK 3 Institut für medizinische Mikrobiologie, Infektions- und Seuchenmedizin der LMU München
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16. Studienmedikamente (Antibiose): • Gruppe A: 5 mg/kg Testprodukt A alle 24 Stunden PO und 5 mg/kg Referenzprodukt A alle 12 Stunden PO • Gruppe B: 5 mg/kg Testprodukt B alle 24 Stunden PO und 5 mg/kg Referenzprodukt B alle 12 Stunden PO Testprodukt: 1 ml = 25 mg; 0,2 ml/kg Referenzprodukt: 1 ml = 100 mg; 0,05 ml/kg Alle Medikamente für die Studie (Referenzprodukt und Testprodukt) befinden sich auf Infektion im Raum „98“ im Schrank über der Spüle. Im unteren Schrank sind die beiden Kartons für die Testprodukte und die Kartons mit den Spritzen für das Testprodukt B. Alle Kartons für das Testprodukt A sind im Schrank oben drüber! 17. Zusätzliche Medikation bei allen Katzen: • Passive Immunisierung: 4 ml Feliserin® (Katzen mit einem Alter > 6 Wochen) bzw. 2 ml Feliserin® (Katzen mit einem Alter ≤ 6 Wochen) alle 24 Stunden SC für 3 Tage • Behandlung von Ekto- und Endoparasiten: 6 mg/kg Selamectin (Stronghold®) auf die Haut (bis 2,5 kg: 15 mg; 2,6 – 7,4 kg: 45 mg/kg) nur am Tag der Aufnahme • Entwurmung: 5 mg/kg Praziquantel (Droncit®) PO oder SC einmalig am Tag der Aufnahme 18. Zusätzliche Medikation (wenn notwendig): • Mukolytikum: 0,5 mg/kg Bromhexin (Bisolvon®) alle 8 Stunden PO so lange wie notwendig (höchstens 14 Tage) • Bronchodilatator: 0,03 mg/kg Terbutalin (Bricanyl®) alle 8 Stunden PO oder IV so lange wie notwendig (höchstens 14 Tage) • Ringer-Lösung: 2 ml/kg/h Vollelektrolytlösung (+ Dehydratationsausgleich) + Kalium ad 20 mmol/l als Dauertropfinfusion IV so lange wie notwendig (höchstens 7 Tage) • Inhalation: Inhalation mit physiologischer NaCl (0,9 %ig) in geschlossener Box alle 12 bis 24 Stunden so lange wie notwendig (höchstens 7 Tage) • Nasenspülung: 10 ml 0,9 %ige NaCl-Lösung alle 12 bis 24 Stunden in beide Nasenlöcher alle 12 bis 24 Stunden so lange wie notwendig (höchstens 7 Tage) • Reinigung der Augen: mit einem angefeuchteten Tupfer (physiologische NaCl-Lösung) alle 12 bis 24 Stunden die Augen reinigen
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Untersuchungsbogen für Eingangsuntersuchung (Tag 0) Fallberichtsnummer: Lfd. Nummer:



Datum: Untersucher:



Tier Name: Rasse: Alter: Gewicht: Impfstatus Dauer der Symptome:



Geschlecht: kastriert: Haltung:



männlich weiblich ja nein Freigänger: nur im Haus:



… … … … … …



Beschreibung des Allgemeinbefindens nach dem Karnofsky-Index …



100 %



ungestörtes Allgemeinbefinden, Anzeichen für eine Krankheit



…



90 %



geringe Anzeichen einer Krankheit, normales Sozial-, Fress- und Ruheverhalten



80 %



einige Anzeichen der Krankheit, Fressverhalten ungestört, Sozialverhalten ggr. gestört (Interessenverlust an anderen Katzen), Komfortverhalten ggr. reduziert (Vernachlässigung der Fellpflege), ausgeprägte länger anhaltende Ruhephasen, die Katze kommt normalen Aktivitäten nur mit Anstrengung nach und schläft viel.



70 %



Spiel-, Sozial- und Komfortverhalten reduziert, Fressverhalten ggr. reduziert, wirkt matter als gewöhnlich, etwas weniger Appetit, etwas geringere Futteraufnahme



…



60 %



Spiel-, Sozial- und Komfortverhalten reduziert, benötigt gelegentlich Pflege und manchmal spezielle Zuwendung zur Futteraufnahme (frisst nur noch aus der Hand)



…



50 %



benötigt ständig Pflege und ständig Zuwendung beim Fressen (Futteraufnahme nur noch bei Handfütterung) sowie andauernde medikamentelle Behandlung, putzt sich nicht mehr selbstständig



40 %



benötigt ständig Pflege und ständig Zuwendung beim Fressen sowie andauernde medikamentelle Behandlung, in freier Wildbahn akute Lebensgefahr, Ausscheidungsverhalten reduziert (sie ist nicht mehr stubenrein), schläft viel



30 %



schwer pflegebedürftig, Pflege kann nicht mehr vom Besitzer durchgeführt werden, stationäre Aufnahme angezeigt, keine Lebensgefahr, keine selbstständige Futteraufnahme mehr (auch nicht mehr aus der Hand)



20 %



sehr krankt; stationäre Behandlung unbedingt notwendig mit Ernährung über Infusion und Nasen-Schlund-Sonde, aktive Lebensunterstützung notwendig



…



…



…



…



…



keine



Beschwerden,



keine
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…



10 %



akute Lebensgefahr, schnell fortschreitende Verschlechterung (Patient bewegt sich kaum noch)



…



0%



Tod



Allgemeinuntersuchung/ Schweregrad der Erkrankung rektale Temperatur: Bewegungsapparat:



Atemfrequenz: Pulsfrequenz:



… Verhalten



0 normal, 1 apathisch, 2 nicht ansprechbar



… Schleimhäute



0 rosa, 1 blass, 2 rot bis zyanotisch



… Atemanstrengung



0 normal, 1 leichte Dyspnoe, 2 starke Dyspnoe (Maulatmung)



… Thoraxauskultation



0 normal, 1 verstärkt hörbare Geräusche, 2 abnorme Geräusche



… Appetit



0 vollständig vorhanden, 1 mäßig vorhanden, 2 nicht vorhanden



… Niesen



0 kein Niesen, 1 gelegentliches Niesen, 2 häufiges Niesen



… Nasenausfluss



0 fehlend, 1 leicht, 2 mittel, 3 schwer, 4 sehr schwer



… Augenausfluss



0 fehlend, 1 leicht, 2 mittel, 3 schwer, 4 sehr schwer



… Konjunktivitis



0 fehlend, 1 leicht, 2 mittel, 3 schwer, 4 sehr schwer



… Korneaveränderungen



0 keine, 1 einseitige Trübung, 2 beidseitige Trübung



… Lymphknotenvergrösserung



0 alle palpierbaren Lymphknoten sind physiologisch, 1 Lnn. mandibulares sind vergrößert, 2 andere palpierbare Lymphknoten sind vergrößert



Neurologische Untersuchung Observation: Bewusstsein:



aufmerksam: disorientiert Stupor:



… reduziert: … … Koma:



…



Körperhaltung:



normal: Kopfschräghaltung:



… Tremor: … Fallen R-L:



… …



Gang:



normal: Nachhandparese:



… Tetraparese: … Ataxie: … Kreisbewegungen:



… … …



Dysmetrie:



…
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Untersuchung der Reflexe: Beurteilung: 0 abwesende Reaktion (Areflexie), 1 reduzierte Reaktion (Hyporeflexie), 2 normale Reaktion (Normoreflexie), 3 gesteigerte Reaktion (Hyperreflexie), 4 stark gesteigerte Reaktion (Hyperreflexie mit Tremor) Haltungs- und Stellreaktionen: Hüpfen: Propriozeption:



rechts



links



rechts



links



rechts



links



vorne: hinten: vorne: hinten:



Unterstützungsreaktion: Schubkarre: Gehirnnerven: Sehen Drohreaktion Pupillengrösse Stimulation linkes Auge Stimulation rechtes Auge Fundus Strabismus Nystagmus Sensibilität Gesicht Kaumuskulatur Gesichtsmuskulatur Lidreflex Schlucken spinale Reflexe: Extensor carpi radialis-Reflex Flexor-Reflex (vorne) Patella-Reflex Tibialis cranialis-Reflex Flexor-Reflex (hinten) Panniculus-Reflex Perineal-Reflex



visuell: gestreckter Kopf-Hals: II II, VII II, III III III II III, IV, VI V V VII V, VII IX, X C7 – Th1 C6 – Th1/2 L4 – 6 L6 – S1 L5 – S1 C8, Th1 S1/2



Untersuchung der Sensorik: Hyperästhesie:



nein: ja:



oberflächliches Schmerzempfinden (Haut):



… normal: reduziert: … Verteilung: fehlend: … Verteilung:



tiefes Schmerzempfinden (Knochen):



… normal: reduziert: … Verteilung: fehlend: … Verteilung:



… … Verteilung:
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Neuroanatomische Lokalisation neurologische Befunde 1. 2. 3. 4.



Unterschrift des Untersuchers:



Lokalisation



Datum:
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Untersuchungsbogen für Folgetage (Tag 1 – 7, 14, 28, 42) Fallberichtsnummer: Lfd. Nummer:



Datum: Untersucher:



Tier Name: Rasse: Alter: Gewicht:



Geschlecht: kastriert:



männlich weiblich ja nein



… … … …



Beschreibung des Allgemeinbefindens nach dem Karnofsky-Index …



100 %



ungestörtes Allgemeinbefinden, Anzeichen für eine Krankheit



…



90 %



geringe Anzeichen einer Krankheit, normales Sozial-, Fress- und Ruheverhalten



…



80 %



einige Anzeichen der Krankheit, Fressverhalten ungestört, Sozialverhalten ggr. gestört (Interessenverlust an anderen Katzen), Komfortverhalten ggr. reduziert (Vernachlässigung der Fellpflege), ausgeprägte länger anhaltende Ruhephasen, die Katze kommt normalen Aktivitäten nur mit Anstrengung nach und schläft viel.



…



70 %



Spiel-, Sozial- und Komfortverhalten reduziert, Fressverhalten ggr. reduziert, wirkt matter als gewöhnlich, etwas weniger Appetit, etwas geringere Futteraufnahme



…



60 %



Spiel-, Sozial- und Komfortverhalten reduziert, benötigt gelegentlich Pflege und manchmal spezielle Zuwendung zur Futteraufnahme (frisst nur noch aus der Hand)



…



50 %



benötigt ständig Pflege und ständig Zuwendung beim Fressen (Futteraufnahme nur noch bei Handfütterung) sowie andauernde medikamentelle Behandlung, putzt sich nicht mehr selbstständig



40 %



benötigt ständig Pflege und ständig Zuwendung beim Fressen sowie andauernde medikamentelle Behandlung, in freier Wildbahn akute Lebensgefahr, Ausscheidungsverhalten reduziert (sie ist nicht mehr stubenrein), schläft viel



…



30 %



schwer pflegebedürftig, Pflege kann nicht mehr vom Besitzer durchgeführt werden, stationäre Aufnahme angezeigt, keine Lebensgefahr, keine selbstständige Futteraufnahme mehr (auch nicht mehr aus der Hand)



…



20 %



sehr krankt; stationäre Behandlung unbedingt notwendig mit Ernährung über Infusion und Nasen-Schlund-Sonde, aktive Lebensunterstützung notwendig



…



keine



Beschwerden,



keine



XII.



Anhang



256



…



10 %



akute Lebensgefahr, schnell fortschreitende Verschlechterung (Patient bewegt sich kaum noch)



…



0%



Tod



Allgemeinuntersuchung/ Schweregrad der Erkrankung rektale Temperatur: Bewegungsapparat:



Atemfrequenz: Pulsfrequenz:



… Verhalten



0 normal, 1 apathisch, 2 nicht ansprechbar



… Schleimhäute



0 rosa, 1 blass, 2 rot bis zyanotisch



… Atemanstrengung



0 normal, 1 leichte Dyspnoe, 2 starke Dyspnoe (Maulatmung)



… Thoraxauskultation



0 normal, 1 verstärkt hörbare Geräusche, 2 abnorme Geräusche



… Appetit



0 vollständig vorhanden, 1 mäßig vorhanden, 2 nicht vorhanden



… Niesen



0 kein Niesen, 1 gelegentliches Niesen, 2 häufiges Niesen



… Nasenausfluss



0 fehlend, 1 leicht, 2 mittel, 3 schwer, 4 sehr schwer



… Augenausfluss



0 fehlend, 1 leicht, 2 mittel, 3 schwer, 4 sehr schwer



… Konjunktivitis



0 fehlend, 1 leicht, 2 mittel, 3 schwer, 4 sehr schwer



… Korneaveränderungen



0 keine, 1 einseitige Trübung, 2 beidseitige Trübung



… Lymphknotenvergrösserung



0 alle palpierbaren Lymphknoten sind physiologisch, 1 Lnn. mandibulares sind vergrößert, 2 andere palpierbare Lymphknoten sind vergrößert



Probenentnahme an Tag 3, 7, 14, 28 und 42 • • •



Blut (1 Serum- und 1 EDTA-Röhrchen) Konjunktivaltupfer I für C. felis und FHV (trockener Virologietupfer) Konjunktivaltupfer II für C. felis (trockener Virologietupfer)



Unterschrift des Untersuchers:



Datum:
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