ige Hinweise vor Beginn der Therapie — eine kleine Check Liste

“FIP -
WENN JEDE MINUTE ZAHLT!

Hand in Hand gegen FIP

Besuchen



Diagnostik

FIP gilt immer noch als Ausschlussdiagnostik. Daher - auch bei FIP

Verdacht - die Diagnostik nicht vernachlassigen.
Andere Moglichkeiten (je nach Symptomen) wie IHA, Toxoplasmose
oder Lebershunt mit Eurem Arzt besprechen, um nur einige Beispiele

ZU nennen.
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Blutbild

geriatrisches Blutbild,
Elektrophorese,

FCoV Antikorpertiter,
Hamatologie,

Serum-Amyloid-A (SAA),
NT-ProBNP Wert (bei Verdacht auf eventuelle Herzerkrankung)
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Bei Aszites (Flussigkeit im Thorax/Bauchraum)

Punktion fur real Virus PCR, sofern moglich (z Bsp. bei Verdacht auf feuchte FIP)

Goldstandard fir den Nachweis aus Erguss oder Gewebe ist die

immunhistochemische Farbung.
Ansonsten empfiehlt sich eine zytologische, bakteriologische und virologische

Untersuchung von Proben.

Entlastungspunktion bei Bedarf (z Bsp. bei zu hoher Atemfrequenz)
Wichtig: nicht mehr als 30% des Volumens sowie Infusion zur Stabilisierung (bei
Bedarf)
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Ultraschall / Rontgen

zur Beurteilung der eventuell vorhandenen Fliissigkeit / Zustand der
Organe / Lymphknoten

Ggfls. Herzultraschall bei Thoraxerguss -

mogliche Herzerkrankung in Erwagung ziehen
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Temperatur messen

bei leichter Untertemperatur geeignete MalSnahmen zur Stabilisierung, in
Absprache mit dem Arzt, ergreifen — z Bsp. durch eine Warmelampe.

Die Temperatur stundlich kontrollieren.

Sinkt die Temperatur weiter, unbedingt in der Klinik vorstellig werden fur
weitere MalRnahmen (z.Bsp. Infusionen, Warmelampe, Sauerstoffbox)

Temperatur sinkt unter GS.

Bitte den Hinweis unter ,Medikamente” beachten!
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Stabilisierung

nach Beurteilung und Absprache mit dem Tierarzt : z Bsp. durch Infusion,
Zufuttern, Zwangsfuttern, Warmen
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zusatzliche Medikamente:
Fieber/Schmerzmittel

Fiebersenker: Meloxicam (z Bsp. Metacam / Meloxi) bei Bedarf nach
Absprache mit dem behandelnden Arzt

Bitte folgende Medikamente vermeiden, da unter GS (die Temperatur sinkt)
die Gefahr einer Untertemperatur bestehen konnte.
Tolfenaminsaure ( Z Bsp. Tolfedine) /

Metamizol ( z Bsp. Novalgin)

*Medikamente immer mit dem Arzt abstimmen*
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zusatzliche Medikamente: Antibiotika
bei Verdacht bakterieller Nebeninfektion
*Medikamente nur nach arztlichen Verschreibungen*

unbedenklich:

Zithromax / Cephalexin / Amoxicillin / Penicillin / Clavamox / Doxycyclin /
Clindamycin / Synolux / Clavaseptin / Convenia

bitte vermeiden, sofern keine medizinische Indikation vorliegt (bestimmte
nachgewiesene Bakterien):

Veracin / Baytril / Zeniquin / Marbocyl / Orbax / Veraflox
Grund: Fluorchinolone Antibiotika passieren die Blut-Hirn-Schranke und
enthalten Fluoride. Es kdnnen neurologische Nebenwirkungen

verursacht oder verstarkt werden.
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/usatzliche Medikamente: verschiedenes

*Iimmer nur nach arztlicher Indikation™
Prednison/Kortison:

sollte ausgeschlichen werden, da es Symptome verschleiert, kann aber

bei medizinischer Indikation individuell unterstlitzend gegeben werden.

L-Lysin:

unbedingt vermeiden, da es den Arginin Spiegel weiter senkt.

Zylexis:

unbedingt vermeiden wahrend der Therapie aufgrund der Wirkungsweise (Stimulierung und
Steigerung der unspezifischen Immunmechanismen)

Interferon:

nur bei akutem nachgewiesenem Ausbruch z Bsp. von Calici (bitte Riicksprache halten)
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