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Betreff: PHILADELPHIA

Ich bedanke mich recht herzlich fir die Uberweisung des Patienten: EKH, PHILADELPHIA, wk, 10 Jahr(e)
alt, mit der Chip Nummer: 941000014295629
von Frau GEORG GRABLER, HIESSGASSE 8/10, OSTERREICH-1030 Wien

ANAMNESE: seit 18 Monaten bei Besitzer, seit 3-4 Wochen beide Hinterpfoten angeschwollen, hinkt,
Ballen geschwollen und offen, will beifen und kratzen daran, bei Haustierarzt Injektion Antibiotika, BU
genommen, frikt kaum was, gestresst durch den Trichter, Einzelkatze, aus Tierheim / Privatperson,

KLINIK: ggr Dyspnoe, T 39,7, hi re Dig 3 u 4, hi li Dig 3 mit ulzerativer Lasion und blutiger Kruste im
Krallenbett, Zehen selbst stark angeschwollen, Faulnisgeruch, Reinigung, Biopsie, Krallen leicht ablésbar,
Roéntgen Thorax: inhomogene Verschattungen, trocken, Zehen : zT Osteolyse Krallenbein,
Weichteilschwellung, re Oberarm eigrof3e derbe aber zsytische Zubildung, Zytologie: , Humerus oB,

DIAGNOSE: VD Priméarer Lungentumor, disseminiert, VD sek. Metastasen ins Krallenbett ( Lunge - Zehe
Syndrom der Katze )

THERAPIE ORDINATION: iv Antibiose mit Metronidazol und Amoxiclav, Butorphanol, Biopsie und
Krallenentfernung, Spulung, Nahte Prolen 3/0

THERAPIEPLAN:

- weiter AB

- Fentanylpatch

- palliative Therapie

Befunde Zytologie und Histologie ausstandig, aber das klinische Bild sprecht leider sehr fiir das Vorliegen des
genannten Krankheitsbildes mit schlechter Prognose. Ich werde weiter berichten.

Mit freundlichem GriiRen

Dr. O.W. Fischer
Fachtierarzt fur Dermatologie



