NN ACICA DD
INCAUVLUODAN\A LR

m Cilj svake kliniCke pretrage je postavljanje toCne
DIJAGNOZE te na temelju toga donosenje
tocne i pouzdane PROGNOZE i TERAPIJE.

m Ginekoloska pretraga se zapocCinje datumom |
rednim brojem pregleda.




1) PODATCI O VLASNIKU, ODNOSNO
DRZATELJU ZIVOTIN]JE

= ime | prezime
= adresa
= broj telefona




2) NACIONAL

vrsta

pasmina

spol

dob

boja i znakovi

(posebni znakovi)

Ime | maticni broj
identifikacijski zig ili Cip




3) ANAMNEZA:

skup podataka o zdravstvenom stanju zivotinje, o pojavi
| tijeku bolesti, o prilikama u kojima zivotinja zivi, a koje
daje vlasnik ili drzatelj zivotinje.

Pravilno uzeta anamneza od iznimne je vaznosti za

postavljanje tocne dijagnoze, stoga na nju treba obratiti
posebnu pozornost.
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m Od anamnestickin podataka bitni su op¢€i |
ginekoloski podatci.

Tijek uzimanja ginekoloske anamneze:

m Prvo pitanje koje treba postaviti je zasto je zivotinja dovedena,
odnosno sto je vlasnik primijetio na njoj?

m Prema dobivenim podatcima od vlasnika ili drzatelja zivotinje

usmijerit e se daljnji tijek uzimanja anamneze.

m U nastavku su navedene sve skupine pitanja koje se mogu Kkoristiti
prilikom uzimanja anamneze.




A. Podatci o spolnom ciklusu:

1. Kada se prvi put tjerala (dob) ?
2. U kojim vremenskim razmacima se pregonila
(interestrusni interval)?
3. Kada se zadnji put tjerala ?
4. Kako je estrus (tjeranje) izrazeno ?
a) dobro ili slabo
b) koliko dugo tjeranje traje
5. Je li se poslije zadnjeg poroda tjerala i ako je, kada ?




B. Podatci o pripustima ili U.O.:

1. Je li pripusStena ili umjetno osjemenjena i kada ?

2. Je li prije pripusta/U.Q. bila pregledana rektalno
ili ultrazvukom ?
3. Broj skokova/osjemenjivanja do koncepcije u

prethodnim gravidnostima u rasplodu ?
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1. Koliko se plotkinja puta poradala?
2. Kakvi su bili porodaji ?

a) Lagani ?

b) Teski ?

3. Jel 7|\/n’r|n do

a) Kada (godlna | mjesec grawdnostl) ?
b) S posteljicom ili bez ?
c) Je li se poslije pobacaja tjerala i ako je, kada ?
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D. Podatci o posljednjem porodaju ili
eventualnom pobacaju zivotinje:

1. Kada je bio zadniji porodaj?
2. Koliko je bila gravidna ? (porod u terminu ili ne)
3. Kako se zivotinja poradala ?
a) Lagano ? - Sama ili uz pomoc (strucnjak-laik) ?
b) Tesko ?— Kakva je pomoc bila i tko je pomagao ?
. Je li porodeno ziv ili mrtav plod (musko, zensko; blizanci)?
. Je li posteljica izasla i u kojem vremenu ?
a) Sama ?
b) Uz pomoc¢ doktora veterinarske medicine ?
c) Zaostala u maternici ?




E. Podatci o puerperiju zivotinje:

1. Kako je protekao puerperij ?
2. Je li zivotinja lijeCena ?
3. Kakva je bila laktacija ?
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F. Podatci o smjestaju, drzanju, prehrani
| iskoristavanju zivotinje:

1. Nacin drzanja Zivotinje ?
Stajski, pasni ili kombinacija ?
2. Nacin smjestaja ?
Sama ili s vise zivotinja (stado) ?
3. Nacin prehrane zivotinje ?
a) Stajska (vrsta i koliCina krmiva) ?
b) Pasa ?




1. Trajanje laktacije ?

2. Kolicina mlijeka “?

3. Nacin muznje ?

4. Je li mlijeCnja zlijezda do sada lijeCena ?
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4) KLINICKI PREGLED

A) OPGE ZDRAVSTVENO STANJE ZIVOTINJE

Habitus
Trijas
Vidljive sluznice

Limfni ¢vorovi
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B) VANJSKA PRETRAGA ABDOMENA,
MLIJECNE ZLIJEZDE | VANJSKIH SPOLNIH
ORGANA ZIVOTINJE

1. Abdomen

m inspekcija (simetricnost; obujam)

m  palpacija (fetus; napetost trbusne stijenke)




2. Mlijjecna Zlijezda

velicina
oblik
konzistencija

simetrichost cetvrti

probna muznja (crna podloga-CP 1 mastitis test- MT)
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3. Vanjski spolni organi

m Inspekcija stidnice i njezine okoline
a) Korijen repa i okolina (upadanje zdjelicnih ligamenata)

b) Stidnica — stidne usne (vulva-labiae vulvae):
- veli€ina
- poloZenost
- simetri¢nost
- prilijeZu 1i stidne usne jedna uz drugu
- defekti, ozljede, tumorozne tvorbe
- iscjedak (koli¢ina, konzistencija, boja (prozirnost), primjese, miris)




INSPEKCIJA STIDNICE KRAVE

INSPEKCIJA STIDNICE KOBILE
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m Promatra se kako labije prilijezu jedna uz drugu, u
kolikoj mjeri su simetricne 1 kako zatvaraju stidni otvor-
rimu vulve. To je osobito vazno jer ako labije koje loSe
prilijezu 1 nisu okomite nego kose predstavljaju
predisponirajuci cimbenik za nastanak pneumovagine 1
urovagine

m Oba stanja cesca su kod starijih zivotinja koje su se vise
puta poradale
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m Palpacija stidnih usana

- konzistenicija

R g
& %

Nakon toga slijedi pranje 1 brisanje vanjskih spolnih
organa 1 okoline.
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m Inspekcija draZice (clitoris) 1 rodnickog predvorja (vestibulum

vaginae)

- boja
- povtsina
- vlaznost sluznice

- eventualne patoloske promjene
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m Drazica kobile ima 3 sinusa u kojima se moze zadrzavati
uzrocnik CEM-a (kontagioznog konjskog metritisa) pa je cesto
potrebno uzeti brisove 1z sinusa drazice 1 udubine u kojoj se
nalazi drazica (fossa clitoridis) kako bi se utvrdilo je Ii uzrocnik
prisutan.

m Potom se pregledava sluznica predvorja rodnice ¢1ja boja
prokvasenost 1 prokrvljenost ovist o stadiju spolnog ciklusa.




C) PRETRAGA UNUTARNJIH SPOLNIH ORGANA

Inspekcija rodnice (vagine)

u tu svrhu moZe se koristiti vaginalni dilatator i vaginalni spekulum

vaginalni dilatator ili spekulum trebaju biti temperirani na tjelesnu
temperaturu, sterilizirani i skliski

sve se to moze postici koristimo li zagrijanu fizioloSku otopinu

ne smiju se koristiti kreme ili bilo $to sli¢no kako se nakon pregleda ne
bi na spekulumu promijenio nalaz (iscjedak)

na zavrSetku treba pregledati spekulum ili dilatator kako bi se
ustanovilo ima li na njemu iscjetka i sadrzaja (sluz, krv, gnoj).

- pored spekuluma za vaginalnu inspekciju potreban je i izvor svjetlosti
(baterijska svjetiljka).




S INEKNAL ACLEA
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junice:

a) cjevasti

1. Gotzeov

2. Richterov

3. Kunstov
b) rebrasti

1. Bischoff-Gotzeov

D
P

Gotzeov spekulum

za 1unice (oore) 1
a ) \&Y

\//L

krave (dole)

Bischoff- Gotzeov
rebrasti spekulum za
krave
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m Vaginalna pretraga kobila obavlja se pomocu vaginalnog
dilatatora ili spekuluma

a) rasljasti poput Kellerovog

-

ili spekuluma po Polanskom %‘J\

\Y
AN

b) cjevasti koji cesto sadrzi vlastiti izvor svjetlosti.




~INIE LN
1HINL.I\\W

ANACILA D
Y vo r

i D

| AV N\

m Rasljasti su redovito od nehrdajuceg celika, a
cjevasti mogu biti izradent 1 od pleksiglasa sto
omogucuje da se uz cerviks jasno vide 1 stijenke

vagine.

m Nedostatak ovakvog instrumenta od pleksiglasa

je otezano ciscenje 1 dezinfekcija jer ga se ne
smije kuhati nit1 autoklavirati.




Vaginalni pregled krave Gotzeovim Vaginalni pregled kobile sa

spekulumom spekulumom po Polanskom
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Spekulumom 1li dilatatorom se najprije gleda:

1) Portio vaginalis cervicis

- polozaj

- velicina

- oblik
boja
vlaznost
otvorenost
prisutstvo sluznog cepa (gravidnost)
izrazenost Burdijevih prstenova

eventualne ozljede
Portio vaginalis cervicis kod junice (gore),
krave s laganim porodom (sredina) 1 krave s

tesSkim porodom (dolje)




Razli¢iti prikazi stos¢ica maternicnog grljka (portio vaginalis cervicis)

A — pocetak estrusa; B — zavrSetak estrusa; C - gravidnost
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2) Sluznica rodnice

- boja (prozirnost)
. Stosci¢ maternicnog grljka te sluznica
- povrsina

rodnice kobile gledano kroz spekulum
- prokvasenost po Polanskom
- skliskost

- eventualne ozljede

- sadrzaj

Stosci¢ maternicnog grljka kobile

gledan kroz cjevasti spekulum s
vlastitim 1zvorom svjetlosti
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- primjese

- boja
- miris

3) Iscjedak
- kolic¢ina
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D) REKTALNA PRETRAGA

- Rektalna pretraga obavlja se lijevom 1li desnom
rukom nakon praznjenja ampule rektuma

- Ruka kojom se pregledava zastiti se zastitnom

rukavicom koja mora biti skliska (voda, gel,
krema).




m Redoslijed palpacije je slijedeci:

a) cerviks (cervix uteri)

- polozaj

- oblik

- duzina

- debljina

- konzistencija

- pomicnost




b) tijelo maternice (corpus uteri)

- smjestaj

- velicina

- pomicnost

- tonus stijenke

- perirnetrij




c) rogovi maternice (cornua uteri)

- smjesta]
- simetricnost
- duzina
- debljina
- oblik
- pomicnost
- konzistencija

- sadrzaj
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d) jajovodi (tuba uterina, salpinx)

- normalno se ne palpiraju, a kod upale su debljine poput malog prsta ili tanke
olovke
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e) jajnici (ovarii)

- velicina

- oblik

- konzistencija

- pomicnost

- cikli¢ne tvorbe

- odstupanja od fizioloskog nalaza




E) ULTRAZVUCNA PRETRAGA

Za rektalnu pretragu koristi se transrektalna sonda od 7,5 MHz-a
Prije same pretrage potrebno je pripremiti zivotinju za pregled. Ovdje
vrijede ista pravila kao i kod pripreme Zzivotinje za rektalni pregled
Ultrazvucni aparat priprema se za pretragu tako da se na sondu

navuce rukavica za rektalnu pretragu s neutralnim gelom Cime se
povecava kontaktna povrsina s objektom pregleda.

Pazljiva i sistematiCna rektalna pretraga preduvjet je za ultrazvucnu
pretragu koja nadopunjuje i potvrduje rektalnu dijagnozu.




a) Linearna b) Konveksna c) Mehanicka d) Sektorska
transrektalna linearna sonda sektorska sonda
sonda sonda




UZV slika jajnika kobile

s folikulima (oore) 1

zutim tijelom (dolje)

UZV slika bifurkacije
maternicnih rogova i mokra¢nog
mjehura




- citoloska
- mikrobioloska
- seroloska 1 dr
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G) ENDOSKOPSKA PRETRAGA

- Endoskopska pretraga izvodi se samo po potrebi u zivotinja kod kojih ostale
metode (rektalna, ultrazvucna 1 laboratorijske pretrage) nisu bile dostatne za

postavljanje sigurne dijagnoze.

NAME :
b 6 E -
: CEX: AGE:
D. 0. BIRTH:

20/01/06
18:33: 360

COMMENT : COMMENT :




na temelju klinickog i UZV nalaza te eventualno dodatnih
pretraga.

6) TERAPIJA

— u skladu s postavljenom dijagnozom.




7) PROGNOZA I DALINJA TERAPIJA

ukoliko se radi o bolesti koja se ne suzbija po zakonu treba pitati
vlasnika za suglasnost o zapocinjanju terapije te ga obavijestiti o
trajanju lijecenja, cijeni, izgledima 1 o uspjehu lijecenja.

8) UPUTA VLASNIKU

- 0 postupku sa zivotinjom tijekom lijecenia.
p p ] ] ] J




