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HITNA STANJA, NAPADI | NEVOLJNI POKRETI U
KLINICKOJ PRAKSI PASA I MACAKA —
DIJAGNOSTIKA | TERAPIJA

Ki§ Ivana!, Andri¢ Nenad?
Weterinarski fakultet, Sveu¢iliste u Zagrebu
2 Fakultet veterinarske medicine, Univerzitet u Beogradu

Opceniti pristup neuroloskim hitnim pacijentima
potpuno je jednak pristupu svim ostalim hitnim pacijentima,
Sto znaCi da najprije provodimo postupke po ABC
redoslijedu: provjeravamo prohodnost disnih puteva (A, engl.
airway), prisutnost disnih pokreta i njihov uzorak (B, engl.
breathing) te stanje cirkulacije (C, engl. circulation). Ukoliko
u tijeku ABC pregleda utvrdimo uzrok koji direktno ugrozava
prezivljavanje pacijenta, odmah prije nastavljanja pregleda
pristupamo uklanjanju utvrdenog uzroka. Za vrijeme ovog,
pocetnog pregleda, vlasnik nam daje jasnu i1 sazetu anamnezu
problema radi kojeg je potrazio pomo¢. Ukoliko nismo
utvrdili direktni po Zivot ugroZavajuci problem, pristupamo
daljnjoj obradi pacijenta sa neuroloskim problemom koja
uvijek mora ukljucivati neuroloski pregled.

Ciljevi neuroloske obrade pacijenata biti ¢e da
utvrdimo da 1i su simptomi s kojima je pacijent doSao uopce
neuroloski, da utvrdimo lokalizaciju problema u ziv€anom
sustavu, da odredimo osnovni patofizioloski proces koji moze
objasniti klinicke znakove te da odredimo tezinu bolesti. Od
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izuzetnog ¢e nam znacaja biti utvrditi i1 da li je osnovna bolest
stati¢na, ili progresivna, te ako se pogorSava da li je proces
akutan ili perakutan. Ove ¢e smjernice odrediti daljnje
dijagnosti¢ke postupke 1 intenzitet monitoringa pacijenata.

Ne smijemo zaboraviti da, iako su u nekim stanjima
simptomi sigurno neuroloSki, npr. epilepsijski napadaji ili
koma, uzroci tih stanja ili simptoma mogu biti izvan ziv€anog
sustava (npr. hipoglikemija moze uzrokovati epilepsijske
napadaje, a trovanje antikoagulantnim rodenticidima moze
biti uzrok kome). Stoga je u obradi hitnih neuroloSkih
pacijenata izrazito vazno provesti 1 najSiru  mogucu
laboratorijsku obradu pacijenata.

Neuroloska stanja koja ubrajamo u hitna stanja su
brojna: rojevi 1 epilepsijski status, progresivno pogorSanje
stupnja svijesti sa nastupom stupora i kome, akutne pareze i
paralize, akutni snaZzni bolovi, akutna sljepoca, metabolicke
encefalopatije te sve traume koje zahvacaju ziv€ani sustav
direktno ili posredno. Daljnja dijagnostika i terapija
neuroloskih pacijenata je ovisna o utvrdenoj lokalizaciji
neuroloskog problema, ostalim konkurentnim bolestima te o
dijagnostickim 1 terapijskim mogucénostima veterinarske
klinike u kojoj se pacijent nalazi kao i o financijskim
ograni¢enjima vlasnika te moze varirati od konzervativnih
pokuSaja stabilizacije prema simptomima do potpune
dijagnostike ~ koja  moze  ukljuCivati  mijelografije,
elektrodijagnostiku ili magnetsku rezonanciju.

U klinickoj praksi malih Zivotinja postoji veliki broj
neuroloskih 1 ne neuroloskih oboljenja koja se klinicki
manifestuju nevoljnim pokretima. (tremor, mioklonus i
paroksizmalna diskinezija). Veoma je vazno prepoznati koji
vid nevoljnog pokreta je u pitanju, ali isto tako mora se imati
na umu da pojedini nevoljni pokreti mogu biti kako posledica
bolesnih stanja tako mogu biti 1 fizioloski. Da bi Sto lakSe
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mogli da prepoznamo nevoljne pokrete, neophodno je da
znamo kako su definisani (ako su definisani), da vrlo detaljno
prikupimo podatke iz istorije bolesti i dobro razmotrimo
nacional. Primera radi, tremor 1 mioklonus su najceS¢i
nevoljni pokreti kod neurolo$kih pacijenata u maloj praksi a
upravo zbog nepoznavanja definicije ovih stanja, oni budu
neadekvatno protumaceni.

Mioklonus predstavlja nevoljne, brze, ritmicke
kontrakcije jedne miSi¢ne grupe koja za posledicu ima
pomeranje delova tela. MozZe biti fokalni, multifokalni ili
generalizovani. Ako pas ima patoloski mioklonus, najcesci
razlog za njegovo nastajanja je Stenecak (infektivni uzrocnik),
ali takode to moZe biti 1 inflamatorno-imunoloski
posredovano oboljenje mozga/ki¢mene mozdine ili pak moze
biti klinicki znak epilepsije (miokloni¢na epilepsija) sa
naslednom etiologijom. Iako se mioklonus moze razviti kod
trovanja olovom, ovaj vid intoksikacije je izuzetno redak u
praksi.

Tremor predstavlja jedan od najceS¢ih nevoljnih
pokreta kod pasa 1 macaka 1 definiSe se kao pojava nevoljnih,
ritmickih 1 oscilatornih pokreta delova tela ili celog tela.
Nastaje kao posledica naizmenicne ili sinhrone kontrakcije
antagonistickih miSiénih grupa. Tremor mozZe biti fizioloski,
idiopatski ili patoloSki a klasifikovan je kao tremor tokom
odmora (samo kod ljudi-Parkinson tremor), posturalni tremor
povezan sa aktivno$¢u (ortostatski tremor, idiopatski tremor

glave, 1 benigni, idiopatski visokofrekventni posturalni
tremor) 1 akcioni kineticki tremor (intencioni tremor,
idiopatski generalizovani tremor sindrom i

hipomijelinizacija).

Termin paroksizmalna diskinezija opisuje
manifestaciju nevoljnih pokreta ili miSi¢nog tonusa, koji su
definisani kao epizodi¢ni 1 samoogranicavaju¢i (spontano
nestaju). Paroksizmalna diskinezija (PD) nije joS uvek
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dovoljno razjaSnjena 1 cCesto se ne prepoznaje kod
veterinarskih pacijenata (naro¢ito macaka). Klinicki znaci
koji se razvijaju kod pacijenata obolelih od PD su: distonija,
athetosis, chorea, choreoathetosis i ballism. Kada je u pitanju
klasifikacija PD, brojni klinicki klasifikacioni sistemi
preporuceni su tokom poslednjih godina u veterinarskoj
medicini. Jedan od najceSc¢e citiranih je adaptirani humani
model po kome je PD podeljena na paroksizmalnu ne —
kinesigeni¢nu diskineziju, paroksizmalnu kinesigeni¢nu
diskineziju 1 paroksizmalnu optere¢enjem- indukovanu
diskineziju. S obzirom da je kod pasa na osnovu ovakve
podele uglavnom dijagnostikovana paroksizmalna ne-
kinesigeni¢na diskinezija, postavlja se pitanje opravdanosti
primene ovakve podele pa je preporuCena i primena sub-
klasifikacionog sistema koji se zasniva na odredivanju uzroka
PD. Prema toj klasifikaciji psi sa PD mogu se svrstati u
slede¢e grupe: PD koja u osnovi ima genetski uzrok, PD koja
je nastala usled osetljivosti na gluten, PD koja se razvija
sekundarno (kod pasa na fenobarbitonu, nakon primene
propofola) i PD gde je uzrok verovatno genetski faktor ali
nije dokazano.

Terapija kod nekih pacijenata sa nevoljnim pokretima
nekada nije neophodna, dok kod vecine zavisi od uzroka
primarne bolesti.
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