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AKutni stavy u psu

Souhrn

S postupem casu stoupa obliba chovu pst, a to jak jako spole¢niki, tak pro sportovni
¢i pracovni ucely. Vzhledem k velké variabilit¢ psiho druhu a vzhledem k dne$nim
komer¢nim moznostem je mozné si pro dany ucel, ke kterému si chovatel psa potizuje, vybrat
konkrétni plemeno se specifickymi vlastnostmi. S ohledem na finan¢éni nakladnost 1écby
zranéni a onemocnéni psa, pristupuje dnes vétsina chovateld k problematice zdravi a prevence
zodpovédné. Bohuzel v dob¢ socialnich siti se objevuje mnozstvi zavadéjicich a kusych
informaci.

VétSina chovatelll psti se zajima o zdravotni stav svého psa a prevenci onemocnéni.
Avsak mala ¢ast dokaze poskytnout prvni pomoc. Je na misté zminit, ze za zdravotni stav psa
je z velké ¢asti zodpovédny chovatel psa. Zalezi tedy na jeho informovanosti ohledné
moznych zdravotnich komplikaci, rozpoznani pifiznakti a poskytnuti prvni pomoci. Tyto

okolnosti vyrazné ovliviiuji kvalitu psiho Zivota a je tieba se do budoucna zaméfit na piesné

informovani chovatelu.

Kli¢ova slova: pes, prvni pomoc, termoregulace, krvaceni, zranéni



Acutesituations in dogs

Summary

Over time, the popularity of breeding dogs — both as companions and for sporting
or working purposes — rises. Most dog breeders approach the issue of disease prevention
responsibly and are interested in the health of their dog. However, there is only a small
portion of these breeders that can provide first aid.

The purpose of this theses is to offer overview of the most frequent acute conditions
in dogs with emphasis on recognizing problems by the breeder and providing urgent first aid.
The first part of this theses focuses on the procedure of overall examination of the dog
with a focus on medical condition indicators. It also sets out the basic knowledge necessary
to provide first aid. The second part of this theses defines specific diseases which pose a direct
risk to dog’s life. For the purpose of better understanding, each condition is given basic

function, i.e. anatomy, affected organ, disease manifestation and necessary first aid steps.

Keywords: dog, first aid, termoregulation, haemorrhage, injury
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1 Uvod

Vzhledem k rozsiteni psa, v naSem a pravdépodobné i v celosvétovém méftitku, jako
nejrozsitenéjSiho druhu domaciho zvitete je potfeba rozsifit védomosti majiteli (chovatela)
psa domdaciho vedouci k rozpoznani akutnich stavli psa o zptisobu prvni pomoci. Pokud chce
vSak majitel psovi poskytnout uG¢innou prvni pomoc, je potieba nejprve identifikovat
zdravotni stav, ktery ohrozuje Zivot zvifete.

Pes domaci (canis familiaris) je dusledkem domestikace a Slechténi dnes velmi
variabilnim druhem, vzdyt’ FCI potazmo Ceskomoravska kynologicka unie uznavéa v sou¢asné
dobé 426 cistokrevnych plemen psa domaciho od nejmensich az po plemena velk4. Neni
vzhledem k rozsahu bakaldiské prace mozné pojmout vSechny akutni stavy ohrozujici Zivot
psa. Musime si také uvédomit, Ze existuji onemocnéni, kterd maji sva specifika pro danou
rasu nebo morfologickou stavbu téla (napt. torze zaludku). Z tohoto divodu byly pro tuto
praci vybrany stavy, s kterymi se v praxi miize majitel setkat nejcastéji.

V neposledni fadé¢ je tfeba si uvédomit, Ze chovatel zvifete je ten, ktery své zvife zna
nejlépe. Pes jakoZto Zivy inteligentni tvor méa svou osobnost a chovani. Majitel, ktery je
se zvifetem v kazdodennim kontaktu, by mél jako prvni rozpoznat zménu v chovani svého

psa, jelikoz 1 tieba banalni neléCeny zanét muze vést k zivot ohrozujicimu stavu.



2 Cil prace

Cilem prace je zpracovat literarni piehled a utvofit struény srozumitelny souhrn pro
rozpoznani nékterych akutnich stavii u psa, vytvofit tak chovateli navod jak tento Zivot

ohroZujici stav u psa rozpoznat a poskytnout ¢innou prvni pomoc.



3 Literarni reSerse

Vzhledem k véku, kterého se pes dozivéa, je nepravdépodobné, ze by v pribchu zivota
neutrpél zadny uraz nebo neprosel nemoci. Kazdy zodpovédny chovatel psa by si mél
uvédomit, ze zdravy pes mize byt ndsledkem trazu ¢i nemoci vystaven stavu ohrozujici jeho
zivot. Vychazi se z toho, Ze kazdé onemocnéni ma nékolik stadii vyvoje:

Latentni — stddium od prvniho kontaktu organizmu s patogennim podnétem

Prodromalni — stddium objevujicich se prvnich ptiznakd, které jsou nespecifické

Manifestni — stadium, kdy se jiz vyskytuji konkrétni pfiznaky typické pro dané

onemocnéni

Znovuuzdraveni — stadium rekonvalescence, kdy nésleduje bud’ Uplné uzdraveni,

¢astecné uzdraveni nebo smrt
U vsech stadii plati, ze jsou zavislad na zavaznosti a pribéhu onemocnéni. U chronickych
onemocnéni budou tato stadia rozhodné delsi nez u akutnich trazi.

Pro pfedchézeni onemocnéni zvifete by kazdy majitel mél znat zakladni pravidla
prevence. MiiZe se tim pozitivné predchazet onemocnénim, vcas je rozpoznat a zahdjit 1écbu.
Za zminku stoji také financni pfinos snizenych vydaji za léCeni zvifete jiz v pocatecnim
stadiu onemocnéni. Soucasti prevence je také sledovani chovani zvifete. Majitel je s nim
nejCastéji a je pro n¢j nejsnadnéjsi vSimnout si zmén v chovani zvifete (jeho aktivita,
agresivita, vyhybani se svétlu, vyhledavani skrysi apod.). V idedlnim piipad¢ by majitel mél
svého psa naucit tydennimu ritudlu, kdy ho prohlédne od hlavy k paté. Muze tak odhalit

zdravotni problém jiz od samopocatku jeho vzniku.

Prohlidka by se méla délat ve stejny Cas a na stejném misté. Pokud se bude provadét
pravidelné, pes si na ni zvykne a bude spolupracovat, coz mlize byt pro majitele velmi
piinosné v piipad¢ akutniho stavu. Také osvojenim postupti prohlidky se ziska potfebny cvik
a jistota, ktera je potiebna v akutnich ptipadech. Prohlidka by méla vzdy zac¢inat pohledem
na pohyb zvifete (symetrie chiize, kulhani, pohyby hlavy, naklanéni hlavy pfi chizi,
rovnovaha v pohybu). Poté se pohledem zkontroluje hrudnik, dale pak jeho symetrie
pii dychéni (obé strany hrudniku by se mély pii dychani pohybovat stejn¢). Nasleduje
prohlidka konkrétnich ¢asti téla a organti psa:

Dech - dechové frekvence u zdravého psa se pohybuje v rozmezi 10 az 30 vdechti za minutu.

Stejné jako u tepu hraje roli vice faktort, které¢ dechovou frekvenci ovliviiuji (Reece 2011).



U kontroly dechu je vhodné poslechem ovéfit jestli pes nedycha ztézka, sipavé, mélce apod.
Dechova frekvence se méti bud’ pfimo u nozder cumaku psa, nebo se zlehka polozi ruka

na hrudnik a spocita se, kolikrat za minutu hrudnik nddechem nadzvedne (viz obrazek €. 1).

Obrazek ¢. 1: Kontrola dechové frekvence, vlevo rukou u nozder psa, vpravo hmatem

na hrudniku (Bamberger 1993).

Tep - tepova frekvence u zdravého psa se pohybuje v rozsahu 70-120 tepli za minutu,

u malych plemen mize dosahovat az 180 tepi za minutu (Reece 2011). VSeobecné plati, ze
velci psi se blizi dolni hranici a mensi psi horni hranici. Tepovou frekvenci také samoziejmeé
ovliviiuje fyzicky stav, celkova kondice psa, u fen v neposledni fadé biezost. Tep se u psa
méii palpaci a to na vnitini stran¢ panevni koncetiny (slabiny), kde se nahmata stehenni tepna
(arteriafemoralis). Dal§i moznosti je méfeni na levé stran¢ hrudniho koSe, u malych psi

2-3 cm za loket, u velkého psa 5-7 cm za loket, kde je Cast levé stény osrdecniku
(pericardium) v ptimém kontaktu se sténou hrudniku (viz obrazek €. 2). Tep se méti bud’

za minutu, nebo se spocCitd pocet tept za 15 vtefin a vynasobi se ¢tyfmi. Stejny princip se da

pouzit pii mefeni dechové frekvence.

Obrazek ¢. 2: Meéfeni tepové frekvence. Vlevo meéfeni na slabinidch (panevni

koncetina). Vpravo pohmatem na levé starné hrudniku (Bamberger 1993).
CRT - u psa je dobrym ukazatelem funkcnosti a dostatecnosti krevniho ob&hu prokrveni

kapilarni sit€¢ (CRT — capillaryrefilltime). Zjistuje se idealn¢ na dasnich psa, kdy se prstem

stlaci dédsen proti okostnici a nésledné je tlak uvolnén, na misté stlaeni se objevi svétle
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zbarvena tkan, kterd by méla zrizovét do dvou vtefin po uvolnéni tlaku (viz obrazek €. 3).
Timto zpisobem se zjiStuje, zda je krevni ob¢h dostacujici. Pokud navrat k plvodnimu
zbarveni trva dlouho, neni krevni ob¢h plné funkéni, at’ uz v nasledku krvéaceni, Soku nebo

srde¢ni nedostate¢nosti.

Obrazek €. 3: Méteni CRT na dasni psa (Bamberger 1993).

Télesna teplota - je dalSim dilezitym ukazatelem aktudlniho zdravotniho stavu psa. Bézna
télesna teplota u psa se dle Armstronga et al. (2005) pohybuje v rozsahu 37,8 °C az 39,2 °C.
T¢lesna teplota se u psa méfi rektalné pomoci teploméru (idealn¢ digitalniho bez sklenénych
&asti). Spicku teploméru je vhodné namazat napf. krémem a nasledné zasunout cca 2,5 cm

do kone¢niku (rekta).

Cenich — na &enichu se kontroluje, zda se v nozdrach nenachézi cizorodé piedméty. Nozdry
by méli byt bez hlent, vytokl a krve, mély by vSak byt vlhké.

Tlama — tlama, hrdlo a jazyk by mély mit nartizovélou barvu, bez hematom, krvaceni

a cizorodych predmét. Hledaji se povrchova poranéni, pozornost se vénuje také okoli zubt,
v tomto misté¢ muze zubni kdmen vytvaret loziska, kterd maji za ndsledek zanét. Kontroluje se
také zapach, ktery muze signalizovat lozisko =zanétu vtlamé, popf. problémy
gastrointestinalniho traktu.

OC¢i - u zraku je nejdilezitéjsi védét, jestli pes vidi. Mlze se vyzkousSet test priblizovanim
dlan¢ smérem k jednomu oku. Sleduje se také zabarveni bélma, slzivost a citlivost na svétlo.
Také je dobré zkontrolovat, zda se pod vickem nenachazi cizorodé téleso. Sleduje se
predevsim reakce zornicek na svétlo. Za normalniho stavu, pokud se oko pfikryje rukou,

se zornicka roztdhne a pii opétovném vystaveni zdroji svétla se zornicka zacne stahovat.
Zornicky obou o¢i by mély reagovat zaprvé stejné€ a za druhé stejné rychle.

USi - u usi se kontroluje, zda pes slysi. Lusknutim prsty popft. tlesknutim dlanémi u jednoho

a nasledn¢ u druhého ucha, idealn¢ zezadu, tak aby pes nevid¢l, co majitel déla. Zkontroluji se
vnéjsi 1 vnitini ¢asti usi jestli v nich nejsou hematomy, cizorodé predméty, popft. trzné nebo

kusné rany. Barva vnitini ¢asti ucha a zvukovodu by méla byt rizova.
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Télo, srst - pohmatem se zkontroluje celé té€lo psa, hledaji se cizorodé predméty, které
nemuseji byt v srsti viditelné (paraziti, trzna, kusna ¢i jind zranéni). Za povSimnuti stoji také
reakce psa, pokud mé né¢jaké misto na téle bolestivé, bude na néj reagovat. Dulezita je

1 teplota, otoky a zbarveni kiize, které mohou signalizovat zanéty nebo zlomeniny.

Bris$ni dutina - mirnou palpaci se zjist'uje citlivost zvifete na dotek, nesmi se opomenout tvar
(stahlé ¢i nafouklé bficho). Pii padech ¢i srazkach s autem se zaméfit na piiznaky vnitiniho
krvaceni, pfi masivnim vnitinim krvadceni ma majitel pocit, jako kdyz zmackne balonek
napustény vodou.

Pohybovy aparat - zkontrolovat hybnost a celistvost koncetin, jemné ohybat klouby

ve sméru jejich pfirozen¢ho pohybu. Sleduje se citlivost psa piipadné odpor k pohybu, nikdy
kloub neohybat ptes bolestivou reakci ¢i svalovy odpor psa.

Hydratace — se zjiStuje dvéma zplsoby. Za prvé mezi palec a ukazovacek ruky se chytne
ktze na zadni stran¢ krku a vytahne se. Pfi normalni hydrataci se kize ihned vrati zpét,
pfi dehydrataci ztraci elasticitu a zlstane stat. Druhym zpiisobem je sdhnuti na dasné,

pii dehydrataci jsou dasné lepivé.

Citlivost — stisknout psovi bfisko na koncetin¢ prsty (pfip. opatrné peadnem), pes by m¢l

reagovat Skubnutim na bolestivy podnét. Obdobné se zkontroluje citlivost na ocase.

Pokud se provadi prohlidka pii oSetfeni (resp. poskytnuti prvni pomoci) u akutniho
stavu, vzdy se zacina kontrolou védomi psa. Jiz pti piiblizeni se zjistuje, jestli pes reaguje
na zavolani ¢i na fyzicky kontakt. Pokud pes nereaguje, nasleduje okamzita kontrola zivotnich
funkei. Pokud zivotni funkce (dech, tep) nejsou zachovany, zahdji se resuscitace.

Kdyz je zvife pfi védomi, zatneme s prohlidkou od hlavy k paté.

V kazdé situaci, kdy se poskytuje prvni pomoc, je dualezit¢ uvédomit si zasady,
kterymi je zapotiebi se fidit. Pokud se pes nachazi ve stavu, ktery ohrozuje jeho zivot, zacina
se pohledem na celkovy stav psa. Je tfeba si uvédomit, Ze pfipadnd zranéni patrnd na prvni
bude hrat roli, jestli byl majitel svédkem zjevné pficiny stavu psa (autonehody, pokousani
jinym psem) nebo zda zviie v zivot ohrozujicim stavu nasel a neni mu znam pavodce.

V kazdém ptipad¢ se musi chovat tak, aby sdim nebyl vystaven nebezpeci nebo ho aspoii co
nejvice minimalizoval. Pokud se zrani zachrance, nebude schopen poskytnout ucinnou
intervenci. V neposledni fadé musi myslet na to, ze i velmi mirumilovny pes miize byt

nasledkem traumatu ¢i Soku agresivni. V takovém piipadé¢ musi tlamu zafixovat, idealnim
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feSenim je ndhubek, pokud ho nemd po ruce, mize pouzit obinadlo nebo tkanicku. Tlamu
stahne a to tak, ze si vytvoii smycku, kdy uzel umisti na spodek tlamy a oba konce na temeni
hlavy za uSima zavdze na masli (viz obrazek €. 4). Pii potiebné manipulaci se zvifetem
zachazi vzdy opatrné, rozvazné a adekvatné k predpokladanému zranéni. U psa se snazi
vyhnout pfetaceni tzv. pfes zada, jehoz nasledkem muze dojit za urcitych okolnosti k torzi

zaludku.

Obréazek €. 4: Provizorni fixace tlamy (Bamberger 1993).

Osetfeni by mél vzdy provadét na bezpecném misté, mimo komunikaci, mimo zdroj
poranéni (elektricky proud, utocici pes apod.). Pokud to okolnosti dovoluji, m¢l by se snazit
osetfit psa mimo dosah jinych zvifat, kterd by mu svou zvédavosti nebo agresi mohla osetfeni
komplikovat, ne-li znemoznit.

Pes je obdafen empatii a klidny zachrance, v nasem ptipad¢ chovatel, si oSetieni
zvifete svou nervozitou a panikou muze velmi zkomplikovat. Pti dodrzeni téchto zakladnich
zasad nasleduje samotna kontrola stavu zvifete. Pfi nasledném oSetfeni by se mél kazdy snazit
postupovat tak, aby prvotni kroky smétovaly k obnoveni nebo zachovani zakladnich zivotnich
funkci. Je tieba si uvédomit, ze veSkeré kroky, které majitel kond, sméiuji k jasnému
cili — udrzeni zivotnich funkci psa. Nasleduje transport na veterinarni pracovisté, kde na jeho
intervenci jiz navazi. Je proto vhodné mit v mobilnim telefonu uloZen kontakt na veterinarni
pracovisté v okoli, kde mohou po telefonu s prvotnim oSetfenim velmi pomoci, nehled¢ na to,
ze mohou oc¢ekavat piijezd zranéného zvifete a byt piipraveni na rychlou intervenci. Pokud to
okolnosti dovoluji, zajistit transport (vhodné je, aby fidila jind osoba) na veterindrni
pracoviité, idealn& takové, které je schopno psa v daném stavu piijmout a ofetfit. U¢inna
prvni pomoc se da provadét i na zadnim sedadle nebo v kufru vozidla smétujiciho

na veterindrni pracoviste.
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Problematika oSetfeni ran je pomérn¢ rozsahlou oblasti. V této ¢asti je shrnuta zakladni
problematika a zpusob oSetfeni, které bude zapotiebi pti feseni akutnich stavil, jakymi jsou
hluboké trzné a kusné rany nebo rany spojené s otevienou frakturou kosti. Pfi vzniku rany télo
aktivuje proces hojeni rany, krev a tkanovy mok transportuji do mista poskozeni imunitni
bunky, které zacinaji potlacovat infekci. ZvySeni lokélni teploty tkané v poranéném misté
taktéz prispivd k hojeni. U ran si je vzdy tfeba uvédomit, zda jsou primarnim problémem
ohrozujicim zivot (napi. amputace koncetiny, hluboké rany s tepennym ¢i zilnym krvéacenim)
nebo se jedné o zranéni podruznd. Je dobré védét, Ze u ran se uvadi tzv. zlata perioda hojeni
rany (6-8 hodin), kdy je mozné Cisté rany oSetfit bez infekce. VZzdy je samoziejmée podstatny
zpusob vzniku rany. Majitel by se mél snazit zabranit psovi v olizovani rany, zpisobil by si
tim dal$i kontaminaci. Ranu vzdy piekryje vhodnym sterilnim krytim, omezi se tim dalsi
kontaminace (ochrannd funkce), odvedou se z ni tekutiny (funkce absorpcni), omezi se
krvaceni (kompresni funkce) a udrzi se v ni stalé podminky (stabiliza¢ni funkce). Aby obvaz
splnil sviij ucel, musi drzet na misté aplikace, v ptipad€ potieby je mozné k fixaci obvazu
na srsti pouzit lepici pasku, kterd se nachazi v kazdé 1ékarnicce. Obvaz, pokud neni tlakovy,
nesmi ptilis skrtit, mohlo by dojit k omezeni pratoku krve a lymfy a zpusobit tak otok
nebo mistni anemii (neprokrveni), z tohoto diivodu vzdy zkontrolovat dotazeni obvazu
(viz obrazek €. 5). Pfi nasledném transportu by mél zabranit pohybu obvazu a dalSimu
rozSitovani rany. Pokud se piekryvaji vyhtezlé organy z dutiny bfisni, kost pii oteviené
zlomeniné nebo oci, je vhodné obvaz navlhc¢it. Idealni by bylo pouzit fyziologicky roztok,

pokud neni k dispozici, postaci ¢ista vlazna voda, aby se zabranilo osychani rany.

Obréazek €. 5: Kontrola dotazeni obvazu (Bamberger 1993).

Pii vnéjSim krvaceni musi mit majitel na paméti, Ze jde opravdu o kazdou vtefinu.
Prvotni je zamezit dalSim krevnim ztratdm a nasledné, pokud doslo ke ztrat€ Zivotnich funkci,
zahajit resuscitaci. Krvaceni se miize doCasn¢ zastavit stlacenim cévy piimo v rang,

u krvaceni z koncetin je mozné tlac¢it pfimo na tepnu (zilu) ve slabinach nebo na vnitini strané
panevni koncetiny, je to pouze pfechodné feSeni dokud neni pfiloZen tlakovy obvaz, diky

kterému se krvéaceni zastavi na delSi dobu — potiebnou pro neodkladny transport nebo
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obnoveni zivotnich funkci. Tlakovym obvazem se musi vyvinout dostate¢ny konstantni tlak
na ranu tak, aby bylo krvaceni zastaveno. V pfipad¢ krvaceni z koncetiny, koncetinu
nadzvednout nad uroven srdce, pfipadné podlozit polStafem nebo jinou vhodnou podlozkou.
Ptilozi tedy gazu, polstarek hotového tlakového obinadla na ranu a pevné ovaze, tlak by mé¢l
pusobit pfimo na rdnu i nad ni smérem k srdci. Pfevaze ji dal$i vrstvou piipadné dvéma
vrstvami obinadel ptes takto obvazanou ranu, kdy kazdou dalsi vrstvu dotahuje vétsi silou,
aby zvysil ucinnost tlakového obvazu. Vrstvy obvazi kiizit. Pokud je toto feSeni
nedostatecné, pouzije ale jen jako krajni feSeni, zaSkrcovadlo (je soucasti kazdé Iékarnicky,

v ptipadé nouze poslouzi i tkanicka od bot). ZaSkrcovadlo nikdy nepovoluje. Nesmi
zapomenout zapsat ¢as, kdy bylo zaSkrcovadlo nasazeno. Z vySe uvedeného je ziejmé, Ze
tento postup se dd pouzit pouze u poranéni koncetin. Pokud je krvaceni v oblasti hrudniku

nebo krku, vaze se tlakovy obvaz takovym zplisobem, aby nebylo znemoznéno dychani.

Kostra kazdého psa se sklad4 bez ohledu na plemeno z 271 az 282 kosti. Kazda kost
ma vlastni embryondlni zaklad, inervaci, pfivod a odvod krve (Rozinek a JeSeta 2014). Tvar
a povrch kosti je pifimo podfizen funkci, kterou v téle plni. Kost se sklada z kompaktni
povrchové tkan€ potazené okostici a z vnitini houbovité spongidzy. Uvnitt nékterych kosti je
dutina vyplnéna kostni dfeni. Kloubni plochy kosti jsou potaZzeny hyalinni neboli sklovitou
chrupavkou (Prochéazka 2009).

Kost je kompaktni. Nasledkem narazu, nebo nasledkem komprese mize dojit
k poruseni kompaktnosti kosti — fraktuie (zlomenin€). Jednotlivé kosti jsou mezi sebou
spojeny nepohyblivé pomoci spon (syndesmosis, synchondrosis, synostosis), nebo pohyblivé
pomoci kloubt (articulatio). V kloubu jsou kosti zakon¢ené kloubni chrupavkou, kdy
na jedné kosti je kloubni hlavice a na druh¢ kloubni jamka. Kloub se nachéazi v kloubni dutiné
ohranic¢ené kloubnim pouzdrem. Kloubni pouzdro je vyplnéno kloubnim mazem (synovia),
ktery vyzivuje kloubni chrupavku. Klouby jsou fixovany vazy, které kluby prekracuji.

Pii fraktute kosti neni Zivot ohrozujici samotnd fraktura jako spiSe lom, $tép, ktery
frakturou vznikne. Ostré ulomky mohou perforovat okolni tkan a klizi, perforovat tepnu
¢i zilu a zplsobit tak masivni krvaceni, v piipadé¢ Zeber perforovat plici a zpusobit
pneumotorax. Zakladni déleni fraktur je na oteviené (doslo k perforaci ktize) a zaviené.
Dale jsou zlomeniny déleny na zlomeninu jednoduchou a zlomeninu vicenasobnou
(viz obrazek €. 6). Ptriznakem je bolestivost, otok, namodralé zbarveni, vysoka nebo nizka

teplota kiize, u otevienych zlomenin ¢ast kosti vystupujici z kiize.
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Obrazek €. 6: Oteviend zlomenina (vlevo nahote), zaviend zlomenina (vpravo
nahote), jednoduchd zlomenina (vlevo dole), vicenasobna zlomenina (vpravo

dole) (Bamberger 1993).

Vymknuti je vyklouznuti kosti z kloubu, vétSinou spojené s poranénim Slach, vaziva
a cévek v okoli inkriminovaného kloubu. K zlomenindm dochdzi nejCastéji ndsledkem
autonehody, padu nebo skoku z vySky. Nejcastéji dochazi ke zlomeninam koncetin, panve,
patete nebo Zeber. Pfiznaky zlomenin patefe jsou ochabnuti a slabost koncetin. Pes neni
schopen pohybu nebo jen pies velkou bolest. Ptiznaky zlomenin panve jsou bolestivost,
neschopnost se postavit na zadni koncetiny (koncetiny se mohou rozjizdét do stran), pohyb
prednich koncetin neni omezen. Pii zlomeninéch koncetin je typickym rysem neschopnost
na koncetinu dosSlapnout plnou vahou. OvSem fakt, Ze pes kulhd, nemusi byt néasledkem
zlomeniny a naopak. Jsou psi, ktefi se zlomeninou stehenni kosti (femuru) jsou schopni
pohybu. Pfi zlomeninach Zeber je typickym piiznakem bolestivy nadech zvifete, pohyb
hrudniku mtze byt nesymetricky.

Pii podezieni na zlomeninu v oblasti patete musi mit vzdy na paméti riziko poSkozeni
michy a tim doZivotni postizeni. Pfi podezieni na zlomeninu patefe je nutny transport
s co nejmensim vlivem na patet. Zvife by mélo byt zatixovano tak, aby patet byla neustale
ve stejné poloze, v jakém se nachéazela po urazu. U malého psa miize poslouzit vlastni paze,
kterou zvifeti vsune pod bficho a hrudnik a psa si polozi na predlokti. U vétsich plemen,
u kterych toto neni mozné, se snazi pod psa vsunout pevnou podlozku, kterd zajisti
dostate¢nou oporu (viz obrazek ¢. 7). Obvazy a pasky zafixuje oblast panve a lopatek. Je tfeba
dbat na to, aby byl transport co nejSetrnéjsi. Je proto vhodné pouzit deku nebo piikryvku,

na kterou podlozku se psem polozi a ktera bude pohlcovat otfesy pfi transportu.
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Obrazek €. 7: Transport psa pomoci podlozky (vlevo), transport malého psa

na pazi (vpravo) (Bamberger 1993).

Pti podezieni na zlomeniny panve u malého psa se pouziva obdobny postup jako
u podezieni na zlomeninu patefe. U velkého psa je jednou z moznosti psa vzit do naruce, kdy
jedna paze je pfed pfednimi koncetinami a druhd za zadkem, hrudnik psa si opfe o svij
hrudnik a snaZzi se psa drzet ve stejné poloze po celou dobu transportu (viz obrazek 8).
U obftich plemen, kdy majiteli sily nestaci k tomu, aby psa vzal do naruce, poslouzi osuska
nebo pasek, ktery se psovi protdhne bod btfichem a za takto vytvorené madlo drzi zadni

koncetiny ve vzduchu, po piednich jde pes sam.

Obrazek ¢. 8: Transport psa opfenim o hrudnik (Bamberger 1993).

Pokud je pes schopny chiize pii zlomeninach Zeber, miiZe jit sdm, musi se jen zabranit
narazu nebo tlaku na Zebra, aby nedoslo k poskozeni dalSich organii pohybem zlomenych
zeber. Pokud pes neni vlastni chiize schopny, u malych psti miize vyuZzit obdobného feSeni
jako pii podezieni na zlomeninu panve, a to tak, ze zlomend zebra opira o sviij hrudnik.
U velkych plemen poloZi psa na rovnou podlozku, na které jej bude transportovat a to
zlomenym Zebrem dold, tim zabrani, aby zebro tlailo na plici (obdobné jako u poranéni
patefe).

Pti zlomenin€ koncetiny, kde neni koncetina v pfirozené poloze, se nikdy nesmi snazit
koncetinu narovnavat. Koncetina se musi zafixovat. K fixaci koncetiny poslouzi casopis,
rucnik, vicevrstvy obvaz. Nesmi zapomenout fixaci provadét pies kloub nad mistem, kde
zlomeninu ptedpoklada, jakozto i pod ni. Koncetinu omota ru¢nikem nebo obtoci casopisem
a nasledn¢ zafixuje proti sméru pohybu obinadlem nebo paskou. Aby provizorni dlaha splnila
ucel, nesmi byt dotazena pftili$ (snizeni prokrveni) ani piili§ mélo (nedojde k fixaci). Nasledny

transport voli v naruci ¢i na podlozce jak je popsano vySe s ohledem na velikost psa.
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V pfipad¢, Ze pes nedycha, ale puls je hmatatelny, musi zahdjit umélé dychani. Umélé
dychani provadi tak, Ze vytdhne psovi jazyk z tlamy a pfidrzi ho, obejme mu tlamu dlanémi
(aby ji zavfel) a vydech vede z st do nozder. Nesmi zapomenout narovnat hlavu a krk tak,
aby byli v rovin€. U malého psa vdechuje frekvenci 20-25 vdechli za minutu a vétSich plemen
15-20 vdechi za minutu, vdechy provadi pomalu (délka kazdé¢ho vdechu cca 1-1,5 sekundy).
Zhruba po minuté zkontroluje puls a zjisti, jestli pes dycha spontanné (Fejfar a kol. 2018).

V piipadé, ze pes nedychd a zaroven dosSlo k srdecni zastave, pfipoji k umélému
dychani maséaz srdce. U malého psa se provadi masaz srdce tak, ze si jej polozi na pravy bok
loktem prsty k zemi palci vzhtiru a stla¢uje hrudnik dlanémi k sob¢ o 2-4 cm frekvenci
120-150 stlaceni za minutu, vdech provadi pii kazdém Sestém stlaceni. U velkého psa provadi
masaz srdce obdobné jako u clovéka tlakem proti podloZce, poloZi psa na pravy bok a ptes
ptelozené hibety rukou vede tlak 5-7 cm za loket psa do hloubky 4-5 cm frekvenci
80-100 stlaceni za minutu. Kombinuje s vdechy, kdy na jeden vdech pfipada 15 stlaceni
hrudniku (Fejfar a kol. 2018). U psit s velmi hlubokym hrudnikem (napt. Greyhound) je
masaz ucinngjsi, pokud psa obrati na zadda a tlak vede ptfes hrudni kost proti patefi.
Resuscitaci provadi, dokud se neobnovi zékladni Zivotni funkce, nepfeda zvife veterinarnimu
1¢kati nebo dokud je fyzicky schopen resuscitaci provadét. Kazdy majitel by mél mit
na paméti, Ze resuscitace se da provadét i ve vozidle pii transportu na veterinarni pracovisteé

(Fejfar a kol. 2018).

Obrazek €. 9: Masaz srdce u malého psa (vlevo), u velkého a sttedniho psa

(uprostied), u psa s hlubokym hrudnikem (vpravo) (Bamberger 1993).

Za akutni stav se povazuje takovy aktudlni stav organizmu, jehoz pfimym nasledkem
je fatalni selhani Zivotnich funkci organizmu.

V ptipad¢ psit mé tento stav i jiny rozmér, ktery se v huméanni medicin€ vyskytnout
nemuze. Je jim socidlni vyznam mezi majitelem a zvifetem, ktery neni zanedbatelny

a ovliviiyje jejich vztah v relativné vysoké mire (Jaggy a kol. 1998).
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Diive oznacCovana opatfeni 5T je pomérné zazité pravidlo, které v dneS$ni dobé
zaslouzi jiz urcita upfesnéni. V humanni medicin€ se jiz nepouziva. Pod zkratkou 5T si mlze
mayjitel predstavit nasledujici:
teplo — zajistit idedlni tepelny komfort
ticho — odsranit rusivé zvuky a na psa neustale mluvit klidnym hlasem, pes je empaticky tvor,
reakci psa si ovétuje védomi
tekutiny — feSenim u tohoto bodu je zabranit dalSim ztratdm tekutin, nepodavat zadné
tekutiny, otirat tlamu vlhkym kapesnikem nebo gazou
tiSeni bolesti — psa zaméstnat komunikaci, aby odvedl pozornost od bolesti, v z&dném ptipadé

nepodavat medikamenty

transport — co nejSetrnéjsi prevoz psa

Teplokrevni zivocichové potiebuji ke spravnému fungovani bunck relativné stalou
télesnou teplotu, jejiz hodnota zavisi na produkei a vydeji tepla nebo konzervaci tepla
v organizmu (Board a Sigmund 1979). Termoregulace umoznuje v reakci na teplotu prostredi
a mnozstvi vytvareného a pfijimaného tepla organizmem pomoci termoregulacnich opatieni
a behavioralniho chovani udrzet stalou télesnou teplotu.

Hypotermite nastava v ptipad¢, kdy dochazi k vétSim tepelnym ztratdm, nebo v piipadé,
kdy organismus neni schopen dostatek tepla vytvaiet. Organismus se hypotermii brani
behavioralnim chovanim (Abrantes 2007). Hypotermie je pokles télesné teploty pod hranici,
kterd je u daného zivociSného druhu normalni. Pfiznaky jsou nizka télesnd teplota, snizena
dechova a tepova frekvence, zpomalené CRT, slaby pulz, zachvaty, kéma.

Hypertermie je prehtati psa, dochazi k nému vlivem vystaveni vysokym teplotam nebo
prilisnou fyzickou aktivitou v teplém prostiedi jak uvadi Svoboda a kol. (2008). Jde o stav,
kdy teplota organizmu piesahuje béznou fyziologickou hranici typickou pro dany zivocisny
druh. Ptiznaky jsou Ziznivost, zrudnuti dasni, zvySeni tepové a dechové frekvence, zrychlené

CRT. Nasleduje otupélost, Sok, ztrata védomi a zastava dechu.

V huménni mediciné je pojmem Sok oznacovan stav, kdy dochdzi k poruSe krevniho
ob¢hu, ktery ptfimo ohrozuje zivot. Tento stav vyzaduje neodkladnou intervenci.

Sok je neptizniva reakce pii nedostatku kysliku a Zivin v organismu. P¥i¢inou byva
nejcastéji masivni krvaceni, kdy se prvni pomoc musi zaméfit na dodavku krve do Zivotné

dilezitych organti (mozek, srdce).
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Ptic¢iny Soku mohou byt rozdilné. Jak jiz bylo vySe naznaceno, Sok nastdva nasledkem
snizeni mnozstvi krve v cévach, tento stav je oznacovan jako hypovolemicky Sok. Pfi¢inami
hypovolemického Soku jsou krvaceni (vnitini, vnéjSi), popaleniny nebo hydratace, kdy
dochazi ke ztraté télnich tekutin. Kardiogennim Sokem se oznacuje stav, kdy selze funkce
srdce jako pumpy, napf. infarkt nebo pohmozdéni srdce.

Vnéjs$i masivni krvaceni

Pojmem masivni krvaceni se oznacuje stav, pii kterém dochazi ke ztratdm velkého mnozstvi
krve. Krvaceni se rozdé€luje na tepenné (krev rytmicky tryskd) a zilni (krev voln¢ vytéka).
Vnitini krvaceni

K vnitinimu krvaceni dochdzi nejcastéji pii urazech (autonehody, pady), kdy je porusena
cévni sténa a krev vytéka do vnitinich ¢asti t€la, do télnich dutin nebo organi.

Anafylakticky Sok

Anafylakticky Sok je téméf vyhradné spojen sreakci na bodnuti hmyzem nebo na
intravendzn€ podany 1¢ék. Jde o pfehnanou alergickou reakci na vnéjsi podnét.

Jde o zfidka kdy se vyskytujici stav, jehoz nasledkem jsou vnitini i vnéj$i otoky, zzeni
prudusky a nasledna zastava dechu a srdce.

Septicky Sok

Je nasledkem infekce, s kterou se organismus nevyrovna. Takovato infekce vede k systémové
odpovédi — sepsi. Sepse miize progredovat do t€zké sepse, kdy dochazi k multiorganovému
selhani a naslednému septickému Soku.

Ptiznaky vné¢jSiho krvaceni jsou viditelné krvaceni, Sok, zpomalené CRT, anémie,
zvySeni srde¢niho pulsu a rychla ztrata védomi.

Mezi ptiznaky vnitiniho krvaceni patfi zpomalené CRT, zvysSeny tep, bledd chladna
ktze, ziznivost, inava, apatie nebo neklid, pokles krevniho tlaku a ztrata védomi.

Ptiznaky anafylaktického Soku jsou otoky mimo misto bodnuti, nejdiive patrné
na pyscich psa, svédéni, zarudla kiize, sipavé dychani, dusnost a ztrata védomi.

Mezi ptiznaky septického Soku patii zpomalené CRT, zvySeny tep, tachypnoe, snizend

nebo naopak zvySena télesna teplota.

Pradusnice (Trachea) je pruzna trubice spojujici hrtan s plicemi. Vazem je spojena
s prstencitou chrupavkou hrtanu. Chrupav¢ité prstence z hyalinni chrupavky, které jsou
za sebou spojeny pomoci vazl (ligamenta anularia) jsou zakladem stény pradusnice, ktera je
u psa tvofena ze 42-46 prstencl. Prevazné ve sttednim v€ku malych a toy plemen pstt dochazi

disledkem snizeni glykosaminoglykanu a bun¢k k dorzoventrdlnimu zplosténi pridusnice.
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Degenerace je lokalni nebo generalizovana a je ¢asto spojena s kolapsem prudusek a dolnich
bronchioli (Tappin 2016). K trachealnimu kolapsu nedochazi bez ptiznaki, jde o vleklé
degenerativni onemocnéni, které pokud neni vC€as podchyceno, mize vyustit v akutni stav
psa.

Onemocnéni mivad asymptomaticky prubéh. Pfi objeveni symptoml nastava
dynamicky kolaps dychacich cest, ktery vyvolava zanétlivé zmény uvniti trachedlni sliznice,
jehoz nasledkem je kaSel, sipani, vypuzovani lepkavého hlenu. Pti akutnim trachealnim
kolapsu dochazi k zizeni pradusnice, nasledkem je silny kasel, duseni, zastava dechu a poté

zastava srde¢ni funkce.

Ventriculus gaster (zaludek) je objemny vakovity organ ulozeny v bfisni dutiné.
Zakladni funkci zaludku je pfechodné uskladnéni a traveni potravy zalude¢ni stavou (Marvan
a kol. 2007). Zaludek $elem je vystlan Zlaznatou sliznici, je jednokomorovy a jednoduchy,
tvarovan do tvaru pismene ,,U* (Cerveny a kol. 2002). Dle Urbanové a kol. (2011) je pii¢ina
dilatace a torze zaludku zndma jen ¢astecné, ale faktory, které maji vliv na predispozici tohoto
onemocnéni, jsou plemenna predispozice (pfevazné plemena velkych a obfich plemen psii,
hlavné plemena s hlubokym a uzkym hrudnikem), pifejidani (hltavy zplisob Zrani — velky
objem spolykaného vzduchu pfi krmeni), velky objem piijatych tekutin, namocené granule,
stres a fyzickd zatéz po nakrmeni. Kazdé otoCeni (dislokace) Zaludku kolem jeho osy kolmo
k ni je povazovano za torzi zaludku. Dochazi ptipadné k dislokaci sleziny. Nasledn¢ se
v zaludku hromadi tekutina a plyny. Dochazi k dilataci, jejimz nésledkem je zvySeni
nitrobfi$niho tlaku, ktery omezuje pohyb branice a tim dychani (Fossum a kol. 2007).
Dilatovany zaludek tla¢i na kaudalni dolni dutou Zilu (véna cava) a vratnicovou zilu (véna
portae), coz omezuje krevni obéh. Nasledkem je $ok, ktery miize vést k srdeéni pithodé. Sok
a nedostateCné prokrveni zasdhne Zzaludek, slezinu, nésledné dochazi k posSkozeni ledvin,
slinivky bfisni a tenkého stfeva. Zastavenim prokrveni miiZze dojit az k nekroze zaludku
(Urbanové a kol. 2011). Kazd4 minuta miize rozhodovat o zZivote a smrti pacienta (Nelson
a Couto 1998).

Typickymi klinickymi pfiznaky torze zaludku jsou nadmérné slinéni, nauzea,
zpomalené CRT (bledé sliznice), nahrbenost, zvétSeni objemu bfisni dutiny, tympanicky
poklep na sténé bfisni dutiny, neklidné popochdzeni, tachykardie, Sok. Pulz je zrychleny

(nitkovity) (Fossum a kol. 2007).
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Snizena funkce srdce pfi Cerpani krve je oznacovana jako srdecni selhani. Dochazi pti
ni k sniZeni pritoku krve, ktera je vhanéna do malého nebo velkého krevniho ob¢hu, coz ma
za nasledek snizeny srdecni vydej (Rozinek a JeSeta 2014) nebo se hromadi krev pted pravou
piipadné levou komorou v plicich. Srde¢ni selhdni mtze vznikat z rtiznych pticin
od vrozenych vad pfes parazitdrni onemocnéni nebo jako nésledek celkového vycerpani
organismu. Srde¢ni selhdni miize byt chronické nebo akutni, vzniklé ndhlym selhanim
srdecniho svalu.

V dutsledku selhani pievazné levé poloviny srdce vznika otok (edém) plic. V levé
srde¢ni komote dochdzi k vzestupu tlaku, ten je pfenaSen do plic, nadbytecnd tekutina je
nasledné¢ vytlacovana do plicni tkdné, kde se hromadi a znemoznuje dychéani. Plicni edém
muze vzniknout i v fadu nékolika minut (Widimsky a kol. 2003).

U srdec¢niho selhani jsou ptiznaky duSnost, pokles télesné teploty, apatie, snizené
CRT, cyanoticka sliznice, zpomalend reakce zornic, srdecni zéstava a zastava dechu.

Pro edém plic je typické zrychleného dychani, vétSinou povrchni, kdy zvife neni
schopné hlubokého nadechu. Dal§imi ptfiznaky jsou zpomalené CRT, studend cyanoticka

ktize, piipadné se muze vyskytnout vylucovani krvavé pény z nozder.

Ustiednim organem nervového systému je mozek, jenz je uloZen v lebedni duting.
Mozek mé nadifazenou koordinac¢ni a regulacni roli. Mozek je podle ontogenetického
a fylogenetického hlediska rozdélovan: zadni mozek, stfedni mozek a pfedni mozek
(Dyce a kol. 2010). Tkan mozku je jednou z nejcitlivéjsich na dodavky kysliku, pfi zastaveé
krevniho ob¢hu dochazi k odumirani mozkovych buné¢k jiz po nékolika minutach. O krevni
zasobeni mozku se staraji dvé vnitini karotické tepny (arteria carotis interna sin. et dx.)
a dv¢ pateini tepny (aa. vertebrales) (Dyce a kol. 2010). Pii pferuSeni zadsobovani nékteré
¢asti mozku krvi dochazi k rychlému odumirani neuronti a postizend ¢ast mozku neni schopna
plnit svou funkci. Tento stav je vS§eobecné znam jako cévni mozkova piihoda (iktus). Cévni
mozkova ptihoda se rozdéluje na ischemické cévni mozkové piihody zplsobené
neprichodnosti (vétSinou ucpani krevni srazeninou) mozkové tepny a hemoragické cévni

mozkové ptihody zpiisobené rupturou mozkové cévy.
Epilepticky zachvat je kratkodoby vyskyt zndmek abnormalné excesivni a nebo

synchronni neuronalni aktivity v mozku. Pfi epileptickém zachvatu dochazi k elektrickému

vyboji urcitych nervovych bunék (Berendt a kol. 2015). K takovémuto elektrickému vyboji
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muze dojit z mnoha pfi¢in — infekce, nasledkem nddoru, zjizveni tkdné¢ nasledkem urazu,
nerovnovaha ¢i intoxikace organizmu metabolity, pfi snizené funk¢nosti vnitinich organi.

Dle Berendt a kol. (2015) mtze byt vyvolana abnormalni aktivitou buné€k, ktera nema zjevnou
pri¢inu, tyto buniky nejsou ovlivnény dysfunkci jinych organti, a proto se neda najit konkrétni
pficina. Jedna se tedy o momentalni funk¢éni nedostatek.

Studie Berendt a kol. (2015) klasifikuji epilepsii podle etiologie na genetickou
epilepsii (idiopatickou — strukturdlni epilepsii), kde je mozné identifikovat piivodce epilepsie
diagnostickym  zobrazenim a epilepsii  neznamého pavodu (kryptogenni) bez
identifikovatelného ptivodce.

V piipad¢ idiopatické epilepsie se generalizovany zachvat (jeden z prvnich) objevuje
v obdobi jednoho az tii let jednice. Po obdobi bez zachvati se zachvaty zacinaji postupné
objevovat v riiznych intenzitach a intervalech (pribéh je velmi riznorody)

(Jaggy a kol. 1998).

Nejcastéji se epileptické zachvaty dé€li na zachvat petit mal a grand mal. Petit mal
neboli fokalni epilepticky zachvat ma mnoho ptiznakli. Pozorovany jsou zaskuby v obliceji,
opakované¢ pohyby hlavy nebo opakované mrkani. Fyzickymi projevy jsou rozSifené
zornicky, salivace, zvraceni. U zvifete se mlize vyskytnout ndhla kratkodoba zména
v chovani, napf. uzkost, neklid, nepodminénd strachova reakce, hledani majitele a Ipéni na
ném (Berendt a kol. 2015).

Grand mal neboli generalizovany epilepticky zachvat se projevuje prevazné jako
okamzité , kiece* a ztrata védomi. Objevuje se salivace, moceni miize byt spojeno s defekaci.
Zachvat je typicky zvySenym tonusem vSech kosternich svall (Jaggy a kol. 1998).

Pti zachvatech grand mal je stejné jako u lidi nejvetsim rizikem zapadnuti jazyka
a nasledné uduseni. Pfi zvySeném tonusu kosternich svalt hrozi nadprodukce tepla, kterd ma

za nasledek prehtati organizmu.

Pohlavni organ feny je tvofen parovou pohlavni Zlazou vajecniky (ovaria)
a pohlavnich cest tvofenych parovym vejcovodem (tuba uterina), dé€lohou (uterus), pochvou
(vagina) a zevnim pohlavnim tstrojim (partes genitalesexternae) (Cerveny a kol. 2002).
Dle Fossum a kol. (2007) v disledku bakterialni infekce endometria z cystické hyperplazie
hnisava infekce délohy, s typickym hromadénim exsudatu v déloze.

Zakladni rozdé€lni je na otevienou formu, kdy dochazi k vytoku exudatu z pochvy
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A na uzavienou formu, kterd je bez vagindlniho vytoku. Pyometra se rozdéluje na uzavienou
nebo otevienu formu v zavislosti na funkéni prichodnosti délozniho Cipku. V ptipade, ze je
Cipek uzavien, hnis a bakteridlni produkty zlstdvaji v déloze, coz vede k vaznéjSimu
onemocnéni, nez kdyz je odvod hnisu ptes délozni Cipek (Fossum a kol. 2007).

Nasledkem nelécené pyometry je syndrom systémové zanétlivé odpovédi definovany
jako sepse. Sepse miize dale zpisobit multiorgdnové selhani a rozvinout se v potencionalné
zivot ohrozujici stav.

Pokud se pyometra v¢as nediagnostikuje a neléci, vyusti v akutni stav, pfi kterém je jiz
rozvinutd sepse. Fena mize upadnout do septického Soku, kdy ptiznaky jsou bledé sliznice,
zpomalené CRT, zrychlend srdecni akce, slaby puls, prohloubené dychéani, zvySeni télesné

teploty, snizend teplota perifernich oblasti.

Plice (pulmo) jsou tvoteny levou a pravou plici, které jsou spojené rozvétvenim
pradusnice na priiddusky. Plice maji houbovitou strukturu vypliienou vzduchem (Rozinek
a Jesc¢ta 2014). Plice jsou velmi bohaté prokrveny a inervovany. Hlavni funkci plic je
okyslicovani krve, dale odvod CO, a dalSich metabolitii do prostiedi. Povrch plic je pokryt
poplicnici (pluerapumonalis), ktera ve sttedohrudi prechézi v pohrudnici (plueraparietalis).
Tento prostor je vyplnén serézni pleuralni tekutinou (liguorpleurae). Cinnost plic je zajisténa
podtlakem mezi pohrudnici, ktera se pfi nadechu pohybuje s zebry a bréanici a poplicnici,
ktera je pod tlakem k pohrudnici pfitahovana. Tim zvétSuje objem plic a nasava dovnitf
vzduch. Pi vydechu jsou plice mechanicky stlaovany hrudnikem a branici a jejich obsah je
vytlatovan skrz dychaci cesty do prostfedi. Nahromadéni vzduchu v pleuralni dutiné
s casteCnym nebo uplnym kolapsem plic se oznacuje jako pneumotorax (Andrivet a kol.
1995). RozliSuje se traumaticky a spontdnni pneumotorax.

Traumaticky pneumotorax vznika pii perforaci hrudni stény piti trazech (probodnuti,
prokousnuti, perforace zlomenym Zebrem).

Spontianni pneumotorax se mulze objevit u jedinci s genetickou predispozici nebo
nasledkem plicnich chorob.

U obou uvedenych typli pneumotoraxu muze vznikat ventilovy (tenzni) pneumotorax,
pfi kterém se pii nadechu hromadi v pleuralni dutin¢ vzduch. Pfi hromadéni vzduchu vznika
tlak na ostatni organy hrudni dutiny a snizuje se funkce druh¢ plice.

Mezi ptiznaky patii krvacejici rana v hrudni oblasti z niz vyteka zpénéna krev a zvuk
proudiciho vzduchu. Dal§imi ptiznaky jsou bolest, dusnost, cyandza, prodlouzené CRT,

tachykardie, Sok, ztrata védomi, zastava dechu, zéstava srdce.
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V lidském prostiedi, potazmo v Zivotnim prostfedi psa se nachazi velka Skéla
rozmanitych latek, které mohou byt pro psa toxickymi. Za jed je povazovana latka, ktera
ptsobi tézké posSkozeni nebo smrt a to jiz v malych davkach nebo koncentracich. Jed muize
mit chemicky, fyzikalni nebo smiSeny charakter. Toxicka latka v organismu ovliviiuje nebo
zastavuje biochemické déje v buiice. V bunice mlze toxicka latka plsobit v organelach,
membranach, receptorech, DNA, RNA.

Toxicky tcinek jedu je zavisly na mnozstvi latky dodané do organismu. Nekteré latky
jako napf. toxiny mikrohub jsou jedovaté jiz od nanogramovych mnoZzstvi, jiné latky jsou
toxické az pfi mnozstvi v fadech grami. K tomu, aby latka byla toxickou, je nutné expozice
v organismu (po urcitou dobu, na urcitém misté¢) a zminovana koncentrace. Toxické latky
vetsinou plisobi bezprostiedné po piijmuti, kdy se u latek ptisobicich piimo v misté vstupu
do organismu hovoii o toxicité lokélni. U latek, které se nasledné rozsiti do ostatnich soustav,
se hovoii o toxicité¢ systémové. VétSina latek plsobi v travici soustavé, kuzi a plicich
(nejb€znéjsi mista vstupu do organismu). Nasledn¢ plisobi na vnitini orgéany, krev, centralni
nervovy systém a hematopoeticky systém. VéEtSinu toxickych latek je organismus schopen
detoxikovat. Obecn¢ je mozné fici (za piedpokladu pieziti jedince), Ze jednorazové plisobeni
jedu, ktery je organismem odbouran a jeho nasledky jsou regenerovany, je pro organismus
méné nebezpecny, nez dlouhodobé plsobéni jedu v mensSich davkach, kde télo nedokaze
regenerovat poskozeni mezi jednotlivymi davkami jedu. Pro tuto praci jsou nejrelevantné;si
jednorazové akutni otravy trvajici obvykle 24 hodin.

Ptiznaky otravy zavisi na mnozstvi latky, jeji toxicit¢ a dob& expozice v organismu,

vSeobecnymi znaky vSak jsou: slintani, zvraceni, inava, kiece.
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4 ,,Brozura“ pro chovatele

Pti kazdém poskytovani prvni pomoci by mél majitel (zachrance) pamatovat na zasadu
poskytnuti prvni pomoci uvedené v piedeslé kapitole.
Jak bylo vySe zminéno je podstatné specifikovat zdravotni komplikaci, ktera ohrozuje

zdravi a zivot psa postupovat dle uvedenych zasad. Kdy postup by mél byt nésledujici:
Pricina je znAma—p reakce na dany problém

Pri¢ina neni znama

pes je pii védomi pes neni pii védomi
celkova prohlidka o zivotni funkce zivotni funkce
jsou zachovany nejsou zachovany
reakce na zjiStény stav psa resuscitace
Resuscitace

pes nedychda ——» puls je hmatatelny ——» umélé dychani

pes nedychd —— puls je nehmatny ——»umélé dychani + masaz srdce

Umélé dychani provadime tak, ze vytdhneme psovi jazyk z tlamy a pfidrzime ho,
obejmeme mu tlamu dlanémi (abychom ji zavieli) a vydech vedeme z tust do nozder.
Nesmime zapomenout narovnat hlavu a krk tak, aby byli v rovin€. Vdechy provadime pomalu
(délka kazdého vdechu cca 1-1,5 sekundy). Zhruba po minuté zkontrolujeme puls a zjistime,

jestli pes dyché spontanné.

Frekvence vdechii: maly pes 20-25 vdechti/min

psi vétsich plemen 15-20 vdechli/min

V ptipad¢, Ze pes nedychd a zaroven doSlo k srde¢ni zéastave, piipojime k umélému

dychani masaz srdce.
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Frekvence stlaceni srdce: maly pes 120-150 stlaceni/min - vdech co 6 stlaeni

psi vétSich plemen 80-150 stlaceni/min - vdech co 15 stlaceni

Resuscitaci provadime, dokud se neobnovi zakladni zivotni funkce, nepfedame zvite

veterinarnimu lékafi nebo dokud jsme fyzicky schopni resuscitaci provadet.

Na zjistény stav (resp. zdravotni komplikace) ragovat v logické poradi, kdy veSkeré
kroky smétuji k zachovani, ¢i obnove zivotnich funkei a stabilizaci. Nasledné transport
na veterinarni pracovisté, je vhodné ptizvat dalsi osobu zajistuci transport a s veterinarnim

pracovistém domluvit piijem zvifete a postupovat dle insrukci veterinarniho Iékate.

Poté co je vyhodnocen zdravotni stav psa poskytnout prvni pomoc podle konkrétni

zdravotni komplikace.

Hypotermie
Nastava v ptipad¢, kdy dochazi k vétSim tepelnym ztratdm, nebo v ptipadé, kdy
organismus neni schopen dostatek tepla vytvaret. Hypotermie je pokles télesné teploty
pod hranici, ktera je u daného zivoc¢isného druhu normalni.
Priznaky: - nizka télesna teplota
- snizena dechova a tepova frekvence
- zpomalené CRT
- slaby pulz
- zachvaty
- kéma.
Prvni pomoc:
Piemistit psa do teplejsiho prostiedi, zahtivat pfikryvkami (mohou byt piedehiaté),
namocit do teplé lazn€. Kazdych 10 min méfit rektalné teplotu, pifi zahtati na 38 °C piestat

s koupeli nebo zahtivanim.

Hypertermie

Jde o stav, kdy teplota organizmu piesahuje béznou fyziologickou hranici typickou pro
dany Zivocisny druh.
Priznaky: - Ziznivost

- zrudnuti dasni
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- zvySeni tepové a dechové frekvence

- zrychlené CRT

- nésleduje otupélost, Sok, ztrata védomi a zastava dechu
Prvni pomoc:

Piemistit psa do chladngjSiho dobfe vétraného prostiedi, pokud doSlo k zéastavé dechu
zahéjit kardiopulmonalni resuscitaci, pouzit chladnou koupel nebo davat obklady. Pti poklesu
télesné teploty na 39 °C, kterou je tieba kazdych 10 minut kontrolovat, prestat s chlazenim,
aby nedoslo pfechodu do hypotermie. Pii ochlazovani hrozi Sok, proto preventivné zavést

protiSokova opatieni.

Zlomeniny, vymknuti
Zlomeninou je oznacovan stav, kdy je poruSena kompaktnost kosti. Zakladni déleni
zlomenin je na oteviené (doslo k perforaci kiize) a zaviené. Déle jsou zlomeniny déleny
na zlomeninu jednoduchou a zlomeninu vicenasobnou. Vymknuti je vyklouznuti kosti
z kloubu, vétSinou spojené s poranénim Slach, vaziva a cévek v okoli inkriminovaného
kloubu.
Piznaky: - bolestivost:
- otok
- namodralé zbarveni
- vysoka nebo nizka teplota klize
- u otevienych zlomenin ¢ast kosti vystupujici z kiize.
- slabost (ochabnuti) koncetin (zlomeniny patete)
- neschopnost pohybu nebo jen pies velkou bolest
- rozjizdéni koncetin do stran (zlomeniny panve)
- neschopnost postavit se na zadni koncetiny
- bolestivé dychani (zlomeniny Zeber)
- nesymetricky pohyb hrudniku
Prvni pomoc:

Jelikoz vymknuti ma stejné priznaky jako fraktura, oSetfuji se stejné. Vzdy je vhodné
zvite zklidnit a provést protiSokova opatieni. Poté zvife s co nejmensi moznou manipulaci
prevézt k veterinarnimu lékati, obzvlasté pii podezieni fraktury v oblasti patete. Pti frakturach
koncetin, tuto koncCetinu zafixovat (viz obrazek ¢. 10 a ¢. 11), v pfipad¢ otevienych fraktur

neopomenout na ranu piilozit sterilni kryti namocené ve fyziologickém roztoku nebo
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ve vlazné vodé¢. Pii frakturach Zeber zvife polozit na pevnou podlozku a to na stranu, na které

jsou zlomena Zebra.

Obrazek ¢. 10: Dlaha na ptedni konletiné vytvofend pomoci pasky a Casopisu

(Bamberger 1993).

Obrazek ¢. 11: Vytvoteni provizorni dlahy pomoci ru¢niku a obinadel. Ru¢nik pevné
obtocit kolem postizené koncetiny. Nasledné prevazat obinadlem. Postupovat od prsta

nahoru. Nechat volné prsty pro kontrolu prokrveni koncetiny (Bamberger 1993).

Sok a masivni krevni ztrata

Pojmem Sok je oznacovan stav, kdy dochazi k poruse krevniho ob&hu, ktery piimo
ohrozuje Zivot. Tento stav vyzaduje neodkladnou intervenci. Sok je nepiizniva reakce pfi
nedostatku kysliku a Zivin v organismu. Pfi¢inou byva nej¢astéji masivni krvaceni, kdy prvni

pomoc musime zaméfit na dodavku krve do zivotné dilezitych organti (mozek, srdce).

Priznaky (hypovolemicky Sok): - viditelné krvaceni (vné&jsi krvacent)
- zpomalené CRT
- anémie
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- zvySeni srde¢niho pulsu a rychla ztrata védomi.
- bleda chladna ktze (vnitini krvaceni)
- Ziznivost
- tnava
- apatie nebo neklid
- pokles krevniho tlaku a ztrata védomi
- sipavé dychani, dusnost a ztrata védomi.
- tachypnoe
- snizena nebo naopak zvysena télesnd teplota.
Piiznaky (anafylakticky Sok):- otoky mimo misto bodnuti, nejdiive patrné na pyscich psa
- svédéni, zarudla kuze
- sipavé dychani, dusnost a ztrata védomi
Priznaky (septicky Sok): - zpomalené CRT
- zvySeny tep
- tachypnoe
- snizena nebo naopak zvySena télesna teplota
Prvni pomoc:
Prvni pomoc pii vnéjsim krvaceni je zastaveni krvaceni. V piipad¢ krvaceni
z koncetiny zvednout koncetinu nad uroven srdce (viz obrazek €. 13), napf. za pomoci
polstare. Krvaceni se zastvuje tlakem. Vzdy bude hrat roli to, kde je rana umisténa.
Pti zastavovani krvaceni pomoci komprese tlakovym obvazem popt. zaskrcovadlem nesmi
dojit k znemoznéni dychani a pritoku krve do mozku. Masivni krvaceni na koncetinach
oSetfovat v prvni fad¢ tlakem na ranu, pokud neni pfipraveno kryti lze tlait pfimo do rany
rukou. Dal§im feSenim je tlacit tepnu (zilu) proti kosti na hrudni koncetin€ na vnitini strané¢
a na panevni koncetin¢ v slabinach (viz obrazek ¢. 12). Nasledné pfilozit na ranu tlakovy
obvaz. Pfi masivni krevni ztrat¢ z nasledkem napt. Amputace koncetiny, kdy je tlakovy obvaz
neucinny je u krvéaceni na koncetinach ptfipadné na ocase mozné pouzit Skrtidlo (viz obrazek

& 14).
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Obrazek ¢. 12: Tlak na tepnu ve slabinach vlevo, vpravo tlak na tepnu na vnitini strané

hrudni koncetiny (Bamberger 1993).

Obrazek ¢. 13: Nadzevdnuti koncetiny pomoci polsStaie s tlakem na ranu (Bamberger

1993).

Obrazek €. 14: Pouziti zaskrcovadla, v ptipad€ nedostatecného tlaku, pouziti tuzky ¢i

jiného nastroje jako skli¢idla (Bamberger 1993).

Prvni pomoc pfii anafylaktickém nebo septickém Soku je rychly transport a protiSokova

opatteni (v ptipad¢ anafylaktického Soku Ize podat adrenalin).

Obavzovani ran

Rany se obvazuji ze Ctyt divodi: ochrana rany pred dals$i kontaminaci, pfedchazeni
dalSiho zranéni a sebeposkozeni zvitete, zabranéni osichani rany, absorbce krve z rany. Obvaz
se sklada z gazy, obvazu a naplasti. Rdnu je vhodné pred pfiloZenim obvazu vy¢istit.

Po prekryti naplasti je vhodné piekryt néplasti i ¢ast srti a zabranit tak pohybu kryti z rany.
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U hotového obvazu vzdy zkontrolovat dotazeni (dva prsty mezi odvaz a kiizi). Vazani obvazu

se voli dle umisténi piekryvané rany na téle psa (viz obrazek €. 15 - €. 22).

Obrazek ¢. 16: Prekryti rany na hrudniku. Aplikace gazy a ptekryti obvazem (vlevo),
zacinat od hibetu, proti sklouznuti obvazu se osvédcil smér obvazovani stiidave pred

a za predni koncetinu (uprostied), néasledné prekryt néplasti (vpravo) (Bamberger
1993).

Obrazek ¢. 17: Obvazovat zacit od spodu nahoru, zleva do prava a pak zpét pies
bticho. Obvazovat vzdy pravou stranou dolii a levou nahoru. Nahofte stfidavé dopfedu

a k ocasu. Tento zpisob umoznuje psu chizi a vyluCovani (Bamberger 1993).
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Obrazek €. 20: Zpisob prekryti — panevni koncetina (Bamberger 1993).

Obrazek €. 21: Zpisob prekryti poranéni na ocase (Bamberger 1993).

2 Tl

Obrazek ¢. 22: Zpusob prekryti — hrudni kocetina (Bamberger 1993).
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Trachealni kolaps
Pti trachealnim kolapsu dochazi k dorzoventralnimu zplosténi pradusnice. Pfevazné se
vyskutuje ve stfednim véku malych a toy plemen psit. Degenerace je lokalni nebo
generalizovand a je Casto spojena s kolapsem priiduSek a dolnich bronchiold, jde o vleklé
degenerativni onemocnéni, které pokud neni v€as podchyceno, mize vyustit v akutni stav
psa.
Priznaky: - dynamicky kolaps dychacich cest
- kaSel
- sipani
- vypuzovani lepkavého hlenu
- akutni kolaps: ztzeni prudusnice, nasledkem je silny kasel, duseni, zastava
dechu a poté zastava srdecni funkce
Prvni pomoc:
Polozit psa na bok, narovnat krk a hlavu tak, aby byly v roviné€ a zajistit piisun
Cerstvého vzduchu. V pfipadé zéastavy dechu zahajit umélé dychani ptipadné resuscitaci, je

nutny okamzity transport k veterinarnimu 1ékafi.

Utonuti

Pti naplnéni plicich vodou hovoiime o utonuti, v plicnich sklipcich naplnénych vodou
nedochdzi k okysli€ovani krve, nasleduje zastava duchu a srde¢ni ¢innosti.
Prvni pomoc:

Uvolnit dychaci cesty, odstranéni vody z plic (podrzet psa hlavou dolti). Nasledné
polozit na pravy bok a zah4jit resuscitaci. Pi1 samovolném dychani bedlivé sledovat puls

a dechovou frekvenci.

DuSeni
Pokud se psu v krku vzpfti¢i cizorody pfedmét a pes se jej neni schopen odstranit sam,
znemozni mu tento predmét dychani a docazi k duseni.
Piiznaky: - sahani tlapou po cumaku
- o¢1 vylézajici z dalka
- silny kasel

- bezvédomi
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Prvni pomoc:
Oteviit tlamu a odstranit uvizly pfedmét. Pokud se toto nedafi polozit psa na bok
hlavou niZze polozeno nez trup a stfidavé stlatovat pod bfiSni dutinu pod hrudnikem.

Pokracovat dokud pes pfedmét nevykasle. V ptipad¢€ zastavy dechu zahajit resuscitaci.

Dilatace a torze Zaludku
Kazdé otoceni (dislokace) Zaludku kolem jeho osy kolmo k ni povazujeme za torzi
zaludku. Dilatovany zaludek tlaci na kaudalni dolni dutou zilu a vratnicovou zilu, coz
omezuje krevni ob¢h.
Priznaky: - nadmérné slinéni
- nauzea
- zpomalené CRT (bledé¢ sliznice)
- nahrbenost
- zvétSeni objemu bfi$ni dutiny
- tympanicky poklep na sténé btisni dutiny
- neklidné popochazeni
- tachykardie
- Sok
- pulz je zrychleny (nitkovity)
Prvni pomoc:
Prvni pomoci jsou protiSokova opatfeni a nezbytny je rychly transport k veterindrnimu
lI¢kafi. Pokud to moznosti dovoluji je vhodné zvolit takové pracovisté, se kterym se

telefonicky domluvi ptipadny bezodkladny operativni zakrok.

Srdecni selhani a edén plic

Snizend funkce srdce pfi Cerpani krve je oznacovana jako srdecni selhani. Dochézi pii
ni k sniZeni pritoku krve, ktera je vhanéna do malého nebo velkého krevniho ob¢hu, coz ma
za nasledek snizeny srde¢ni vydej nebo se hromadi krev pted pravou ptipadné levou komorou
v plicich. V dtsledku selhani pfevazné levé poloviny srdce vznika otok (edém) plic. V levé
srde¢ni komote dochdzi k vzestupu tlaku, ten je pfenaSen do plic, nadbytecnd tekutina je
nasledné vytlaCovéana do plicni tkdné, kde se hromadi a znemoznuje dychéni.
Priznaky: - duSnost

- pokles télesné teploty

- apatie
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- snizen¢ CRT
- cyanoticka sliznice
- zpomalena reakce zornic

- srde¢ni zastava a zastava dechu

Priznaky: - zrychlené dychani, vétSinou povrchni
- neschopnost hlubokého nadechu
- zpomalené CRT
- studena cyanoticka kize
- pfipadné vyluc¢ovani krvavé pény z nozder
Prvni pomoc:
Prvni pomoci je zklidnéni zvifete, ptisun Cerstvého (chladn€jsiho) vzduchu, rychly

transport, kyslikova terapie a resuscitace.

Cévni mozkova prihoda
Mozek ma nadfazenou koordina¢ni a regulaéni roli. Tkan mozku je jednou

z nejcitlivéjSich na dodavky kysliku, pii zastavé krevniho ob€hu dochdzi k odumirani
mozkovych bunék jiz po n€kolika minutach. Pti pferuseni zasobovani nékteré ¢asti mozku
krvi dochézi k rychlému odumirani neuront a postizena ¢ast mozku neni schopna plnit svou
funkci. Tento stav je vSeobecné znam jako cévni mozkova piihoda. Cévni mozkova ptihoda
pfichazi nahle a je zpravidla nebolestiva. Neurologické ptiznaky se nemusi objevit vSechny,
vzdy zalezi na tom, ktera konkrétni ¢ast mozku je zasazena.
Priznaky: - pesnaklani hlavu na stranu

- chodi do kruhu

- trpi poruchou rovnovahy a koordinace pohybti

- moté se

- neni schopen vstat

- je viditelny nystagmus (rychlé kmitani oci)

- poruchy vidéni

- bolesti hlavy

- ztrata citlivost tvare

- pes je zmateny

- je apaticky

36



Prvni pomoc:
Mensi cévni mozkova piihoda se u psa Casto ani nezpozoruje. Pii podezieni, ze pes

dostal cévni mozkovou piihodu, je nutné co nejrychleji psa dopravit na veterinarni pracoviste.

Epilepticky zachvat
Epilepticky zachvat je kratkodoby vyskyt znamek abnormalné excesivni a nebo
synchronné neurondlni aktivity v mozku. Pfi epileptickém zachvatu dochazi k elektrickému
vyboji uréitych nervovych bunck.
Priznaky: - zaSkuby v obliceji
- opakované pohyby hlavy nebo opakované mrkéni
- roz$ifené zorni¢ky
- salivace, zvraceni
- nahla kratkodoba zména v chovani
-okamzité , kfecCe* a ztrata védomi
- moc¢eni miize byt spojeno s defekaci
- zvySeny tonus vSech kosternich svali
Prvni pomoc:

U zéchvatl petit mal Ize zvife zaméstnat oblibenou aktivitou (napf. aportovani) a tim
zachvat rozehnat. V piipadée kieci je dilezité zabezpecit okoli, aby se pes o néco neporanil.
Zajistit pootevieni tlamy (nesmi byt zaviend, ani pfili§ oteviend), zabranit prokousnuti jazyka.
Je tifeba si uvédomit, Ze pes miize byt béhem zachvatu agresivni a miZe poranit jak majitele,
tak jiné psi. U pacientt s diagnostikovanou epilepsii by mél mit majitel k dispozici Diazepam
k rektalni aplikaci. Pfi opakovani zachvatu nebo zéchvatu trvajicim déle neZ 1 minutu je

nezbytny pievoz k veterinarnimu lékafti.

Pyometra
V dusledku bakterialni infekce endometria z cystické hyperplazie endometria, ktera
s typickym hromadénim exsudatu v déloze. Nasledkem miiZe byt sepse.
Priznaky: - septicky Soku
- bledé sliznice

- zpomalené¢ CRT

37



- zrychlena srde¢ni akce
- slaby puls
- prohloubené dychani
- zvySeni télesné teploty
- snizena teplota perifernich oblasti
- vytok z pohlavnich orgént
Prvni pomoc:

Poskytneme protiSokova opatieni a rychly transport k veterinarnimu 1ékafi.

Pneumotorax
Cinnost plic je zaji§téna podtlakem mezi pohrudnici, ktera se pii nadechu pohybuje
s zebry a branici a poplicnici, ktera je pod tlakem k pohrudnici pfitahovana. Nahromadéni
vzduchu v pleurdlni dutiné s castecnym nebo Uplnym kolapsem plic oznacujeme jako
pneumotorax.
Priznaky: - krvacejici rana v hrudni oblasti, z niz vytéka zpénéna krev
- zvuk proudiciho vzduchu
- bolest
- dusnost
- cyanOza
- prodlouzené CRT
- tachykardie
- Sok
- ztrata védomi
- zastava dechu, zastava srdce
Prvni pomoc:
Rénu piekryt neprodySnym krytim (napf. igelitovou folii). V humanni mediciné se
doporucuje zhotovit poloprodysné kryti, ale vzhledem k tomu, Ze funkéni poloprodysné kryti
neni zrovna ukol k laickému oSetieni, posta¢i neprodysné krytim, které je v piipadé

pneumotoraxu nejvhodnéjsi.
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Otravy
Jedem oznacujeme latku, kterd plsobi tézké poSkozeni nebo smrt a to jiz v malych
davkach nebo koncentracich. Jed miize mit chemicky, fyzikdlni nebo smiSeny charakter.
Toxicka latka v organismu ovliviiuje nebo zastavuje biochemické déje v buiice.
Priznaky: - slintani
- zvraceni
- Unava

- kieCe

Prvni pomoc:

U latek, které nebyly pozity vniting, ale jsou na klizi (srsti) je vhodnou prvni pomoci:
misto polévat velkym mnozstvim vody, omyti psa jemnym mydlem a vodou (nezapomenout
na rukavice) pfipadné odstranéni srsti

U latek pozitymi vniting, je rozhodujicim faktorem sama toxicka latka.

Pokud je pes v bezvédomi je vhodnou prvni pomoci uvolnit dychaci cesty a je-li to potiebné,
zahajit resuscitaci. Kontaktovat veterinare a sd¢lit jaky jed a jaké mnoZstvi pes pozil, piiznaky
a dobu poziti.

Pokud je jisté, ze pes nepozil zadny ropny produkt (motorovy olej, benzin, fedidlo
apod.), Cistici prostfedek, koncentrovanou kyselinu ¢i zdsadu, je tfeba vyvolat zvraceni
podanim 2-3 1Zic davivého sirupu (jednorazove) nebo 1-2 1zic 3% peroxidu vodiku
po 15 minutach pfimo do krku (Ize smichat s hoi¢ici), dokud pes nezacne zvracet. Zvratky
uchovat pro veterinafe. Po zvraceni podat jednordzové zivo€isné uhli rozpusténé ve vodé.
Tento postup je vhodny do dvou hodin po poziti jedu.

Pokud je jisté, zZe pes pozil ropny produkt, Cistici prostfedek, koncentrovanou kyselinu,
¢1 zésadu, tak se zvraceni nevyvolava. Vhodnou prvni pomoci je vyplachnout tlamu vodou

a podat 1-2 1Zice rostlinného oleje (viz tabulka €. 1 a €. 2).

YV wew

Ptiloha ¢. 1: Tabulka nejbéznéjSich jed (Bamberger 1993)

Jed Zdroj jedu Prvni pomoc
Arzenika Prostfedky na hubeni hmyzu, | 1. Vyvolat zvraceni
herbicidy, barvy 2. Podat psovi zivocisné
uhli
Etylenglykol Nemrznouci smés 1. Vyvolat zvraceni
2. Podat psovi zivoci$né
uhli
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Fenoly Dezinfekce, fungicidy, 1. Vyvolat zvraceni
herbicidy, motidla na dfevo, | 2. Podat psovi Zivocisné
fotografickd emulze uhli

Kyseliny Cistici roztoky, leptavé 1. Nevyvolavat zvraceni
roztoky, odbarvovaci 2. Vyplachnout tlamu
prostiedky vodou

3. Podat 1-2 Izice oleje
Kysli¢nik uhelnaty Vyfukové plyny 1. Vzit psa od zdroje
vyfukovych plynii
2. Resuscitace
3. Transport, sledovat po 48
hodin

Léky Aspirin, acetaminophen 1. Vyvolat zvraceni

2. Podat psovi zivocisné
uhli

Metaldehydy Prosttedky na hubeni 1. Vyvolat zvraceni
hlodavct, ndvnady na 2. Podat psovi zivoci§né
slimaky uhli

Mocoviny Prostfedky na hubeni hmyzu | 1. Vyvolat zvraceni

2. Podat psovi zivoc¢isné
uhli

Olovo Prosttedky na hubeni hmyzu, | 1. Vyvolat zvraceni
barvy, keramika, linoleum, 2. Podat psovi zivocisné
golfové micky uhli

Organické fosfaty Prostfedky na hubeni hmyzu | 1. Vyvolat zvraceni

2. Podat psovi zivoc¢isné
uhli

Ropné destilaty Motorovy olej, benzin, 1. Nevyvolavat zvraceni
terpentyn, barvy, fedidlo, 2. Podat 1-2 Izice oleje
odstranovac natcri

Strychniny Prostfedky na hubeni 1. Vyvolat zvraceni, pokud
hlodavct pes nejevi znamky

stizené¢ho dychani
2. Podat psovi zivoc¢isné
uhli

Vitamin D3 Prosttedky na hubeni 1. Vyvolat zvraceni
hlodavcii 2. Podat psovi zivocisné

uhli
3. Nevystavovat psa
piimému slunci

Warfarin Prostfedky na hubeni 1. Vyvolat zvraceni
hlodavct 2. Podat psovi zivoc¢isné

uhli

Zasady Cpavek, prasky na prani, 1. Nevyvolavat zvraceni
odstraniovace natéru, 2. Vyplachnout tlamu
saponaty vodou

3. Podat 1-2 Izice oleje
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Ptiloha €. 2: Tabulka nejbéznéjsich jedovatych rostlin (Bamberger 1993)

nazev rostliny/jedovata ¢ast

priznaky

prvini pomoc

azalka, rododendron/listy opakované polykani, zvySena | 1. Vyvolat zvraceni

tvorba slin 2. Podat Zivo€i$né uhli
tulipan, narcis, amarylis, deprese, zvraceni 1. Vyvolat zvraceni
kosatec/cibulky 2. Podat zZivocisné uhli
bfect’an/plody Zizen, zvraceni, prijem, 1. Vyvolat zvraceni (do 1-2

muze nastat smrt dnti)

Podat zivoc¢isné uhli

jmeli/bobule zvraceni, prijem Vyvolat zvraceni

Podat zivocisné uhli

otrava houbami/kalich

zvraceni, prajem, svalové
kiece

Vyvolat zvraceni
Podat zivoc¢isné uhli

lilek ¢erny/bobule

zvraceni, krvacivy prijem,
tfeseni, slabost

Vyvolat zvraceni
Podat zivoc¢isné uhli

anglicky ofech, ¢erny
ofech/skorapka

zvraceni, prajem, kiece

Vyvolat zvraceni
Podat zivoc¢isné uhli

trnova koruna/§t’ava z lista

zapaleni kiize a oci, zvraceni,
prijem

Vyvolat zvraceni
Podat zivocisné uhli

filodendron/listy

otekly jazyk a hrdlo, ztizené
dychani

Uvolnit dychaci cesty
Provést resuscitaci
Nevyvolavat zvraceni

kopftiva zahavka

paleni v tlamé, slabost a
nepravidelnd ¢innost srdce

Utisit psa
Nevyvolavat zvraceni

tabak/listy

zvraceni, prijem, ztizené
dychani, slabost, potaceni

Vyvolat zvraceni
Podat zivo¢isné uhli
Uvolnit dychaci cesty
Resuscitace

tis/jehli¢i, kiira, semena

slabost, ztizené dychani

Vyvolat zvraceni
Podat zivoc¢isné uhli
Uvolnit dychaci cesty
Resuscitace

oleandr/listy, kiira, stonek
konvalinka/cibule
naprstnik/cela rostlina

deprese, krvavy prijem,
rychly nebo pomaly tep

A Fa ol bl Pl el I el Padi b el e 1 Sl L S o L st L et 10

Vyvolat zvraceni
Podat zivocisné uhli

visen, tfeSen, merunka, otrava kyanidem: rGzové 1. Vyvolat zvraceni
mandle, jablko/semena dasn¢, pomocovani a 2. Podat Zivocisné uhli
defekace, kieCe, koma,
ztizené dychani, péna u
tlamy
durman/semena z¢ervenani kiize, zvySena 1. Vyvolat zvraceni
teplota, kieCe 2. Podat zZivocisné uhli
lopuch/kvétenstvi podrazdéni oci, usi, Cenichu, | 1. Vycistit a oSetfit rany
pradusek, pradusnic 2. Rany ovazat
3. Uvolnit dychaci cesty
4. Resuscitace
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ruze, ostruznik/trny na
stoncich

ranky a podrazdéni oci, usi,
¢enichu, kize a tlap

Vycistit a oSetfit rany
Rany ovézat

kdouloni, hloh/trny na
stoncich

ranky na ocich, ktizi, tlapach
a koncetinach

Vycistit a oSetfit rany
Rany ovézat

kaktus/ostny
travy/osiny, bodliny, zrna

ranky se zabodnutymi ostny

P =D = =

Vycistit a oSetfit rany
Rany ovazat

Pinzetou odstrarite
bodliny, ostny, osiny ze
srsti psa
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5 Zavér

Nejcast¢jSimi onemocnénimi eskalujicich do akutnich stavil jsou hypotermie,
hypertermie, zlomeniny, vymknuti, Sok a masivni krevni ztrata, trachedlni kolaps, dilatace
a torze zaludku, srdecni kolaps, edén plic, epilepticky zachvat, cévni mozkova piihoda,
pyometra, pneumotorax, otravy. Téméf kazdy pes v prib¢hu svého Zivota projde
onemocnénim ¢i Urazem, kterého miiZe ohrozit na zivote. Touto bakalatskou praci byl
zpracovan piehled nejcastéjsich akutnich stavli psa s diirazem na rozpoznani obtizi
chovatelem a poskytnuti neodkladné prvni pomoci. Zdravotni komplikace psti jsou dnes Casto
finan¢né naro¢né. Neopomenutelnym aspektem se stava také to, ze pes je u mnoha chovatelti
druhem a domacim spolecnikem. Zdravotni komplikace v takovémto piipadé maji
neménépodstatnou emocialni rovinu. Je tedy vice nez vhodné vénovat pozornost zdravi psa
a prevenci onemocnéni. U chovatell psa je podstatné §iiéni erudovanych informaci o prabéhu
bézné vyskytujicich se onemocnéni a piedejit tak naslednym komplikacim vcas nelécenych

zdravotnich potizi.
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