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 چكیده:

پنموتوراکس   .باشد اتیکننده ح دی وتهد یتواند جد یم  یخصوصا پنموتوراکس فشار نهیصدمات قفسه س     

 با وزنساله  9 گربه ماده بالغ .یکاست  وعارضه سندرم هورنر متعاقب آن بسیار نادربال برخورد گلوله نادردن به یفشار

ضربه در دقیقه و  95بار در دقیقه( , تعداد نبض  82)  تنفس سطحی وسریع با دهان باز هیاول نهیکه در معا کیلوگرم 4/ 7

ارجاع شد. در  کینیراست داشت به کلریه در سمع  یصداهاها کاهش  هیودر سمع ردرجه  37.7دمای رکتال نرمال 

 ن یوهمچن یساچمه ا وجود گلوله یمشاهده شد. پس از انجام گراف زخم کوچک کیتوراکس سمت چپ  هیناح

 یاحاقدام جهت جر طیو اورژانس بودن شرا صیگزارش شد. با توجه به نوع تشخ نهیدر قفسه س یپنموتوراکس فشار

بود،  وانیکننده جان ح دیکه تهد یدرمان پنموتوراکس فشار یصورت گرفت . برا وانیحبه منظور نجات جان 

از  نانیخارج شد.سپس جهت اطم یتحت اقدام جراح هنیتوراکوسنتز صورت گرفت وساچمه موجود در قفسه س

با حال   کیوتیب یبا انت وانیوح افت ی ودبهب وانیتنفس ح یکاوریکنترل گرفته شد.بعد از ر یپنموتوراکس گراف یبهبود

روز حال عمومی وگرافی نرمال بود ولیکن سندرم هورنر  5د.در مراجعه بعدی بعد از ش صیخوب ترخ یعموم

این پژوهش تشخیص داده شد که در مراجعات بعدی درمانگاهی دوهفته بعد سندرم خودبه خودکاملا بهبود یافته بود.و

 ای پنوموتوراکس  در گربه بود.پروگنوز خوب سندرم نادرهورنر در تروم نشان دهنده

 

گربه،جراحت گلوله،سندرم هورنر  پنموتوراکس فشاری، کلمات کلیدي:

 1398 بهار و تابستان ،اول شماره م،هد دوره
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 مقدمه:

از  یکی تواندمی صدری قفسه به شده وارد صدمات     

 وانی ـحی هر  در حیات ده ـکنن تهدید عوامل تریندی ـج

 صدمات این از ناشی عوارض از یکی پنوموتوراکس باشد.

قرار گیری هوا در حفره جنب و منجر به باشد که می

که بسته به عامل گردد از باز شدن کامل ریه میمانع 

 باشد. ایاتروژنیک یا و تروماتیک تواندمی آن کننده ایجاد

باشد  می تروماتیک صورت به پنوموتوراکس نوع ترینشایع

شود که دو نوع باز و بسته تقسیم بندی می که خود به

 لت بسته شایع تر است.در این میان، حا

 دیواره در سوراخ یک ایجاد دنبال به باز پنوموتوراکس     

ورود هوا به  به  منجر ادامه در که شودمی  ایجاد سینه قفسه

 انواع از یک هر گردد.داخل فضای پلورا اطراف ریه می

 تبدیل فشاری پنوموتوراکس به توانندمی پنوموتوراکس،

 . شود

 است  پلور فضایی در هوا نشت  از ناشی عارضه این     

 هوایی شرایط این  در .است  طرفه یک شیر یک به شبیه که

 شده وارد پلور فضای داخل به تواندمی شودمی تنفس که

  بازدم طول در تواندنمی هوا این .بیفتد دام به جا آن در و

 فضایی در هوا فشار افزایش به منجر بنابراین. شود آزاد

 .شودمی هندکش حتی و شده پلور

عضلانی چشم و -سندرم هورنر یک اختلال عصبی     

اعصاب   سیستم اختلال از  ناشی که است  صورت  عضلات

 شده، افتاده پلک شودمی باشد و موجبسمپاتیک می

دیده  هاکوچک و ناهمسانی مردمک چشم چشم مردک 

 عصبی هایرشته  در  اختلال سندرم  این لیاص علت  .شود

  هورنر سندرم. کنند می متصل چشم به را مغز که است 

 فیبرهای در اختلال یک که دهدمی رخ زمانی معمولا

 دچار را چشم و مغز بین ارتباط و داشته وجود عصبی

 به  را چشم که عصبی های رشته از برخی کند.می اختلال

 .  دارند مستقیم غیر مسیر یک کنندمی متصل مغز

  پس  جا آن  از  و تهفر نخاع پایین به  مغز از هارشته این    

 شریان کنار در و بازگشته گردن  به سینه قفسه  از عبور از

 و جمجمه به ناحیه این از سپس. گیرندمی قرار کاروتید

  از نقطه  هر در عصبی هایرشته این اگر. رسندمی چشم

 خواهد رخ هورنر سندرم شوند اختلال دچار خود مسیر

اکس فشاری در این گزارش ما به بررسی پنوموتور .داد

یک قلاده گربه که متعاقب  ناشی از برخورد گلوله در

آن منجر به سندرم هورنر گردیده که نمونه ایی بسیار 

 نادر است پرداخته اییم.

 

 توصیف بیمار 

 Domesticساله از نژاد ) 9یک قلاده گربه ماده      

short hair)  کیلوگرم با علائمی همچون   4/ 7با وزن

(،  پنه )دیس تنفس  در ختیس می،کش و سطحی هایتنفس 

کلینیک  به اناتحیو  حامی توسط تحرک  عدم و اشتهاییبی

شروع  از قبل و مراجعه بدو شد.در داده ارجاع دامپزشکی

 مشاهده آسکاریس کرم حاوی استفراغ ،معاینات بالینی

 .(1)شکل شد

دهان   با شکمی سطحی تنفس  تعداد  اولیه تمعاینا در     

ضربه در دقیقه و  95داد نبض , تعقیقه(بار در د 82باز )

بت شد.در درجه از حیوان ث 37.7دمای رکتال نرمال 

، کاهش صداهای ریوی در سمت راست و سمع ریه ها

فیزیکی  بررسی شد.در شنیده چپ  سمت  در کراکل شنیدن

صدری سمت چپ یک ، روی بدن آن در ناحیه حیوان

زخم کوچک مشاهده شد و جهت انجام آزمایشات 

نیکالی نمونه خونی به آزمایشگاه ارسال تین کلیرو

 گردید.
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جهت بررسی دقیق علت علائم، بیمار به بخش     

بررسی   از پس د.ش ارجاع برداریعکس جهت  رادیولوژی

 رادیو اوپک( ای )ها، وجود گلوله ساچمهنتیجه گراف
 

ناحیه قفسه سینه موتوراکس فشاری در و همچنین پنو 

شرایط,  بودن اورژانسی علت  به .(3و2)شکل گردید تایید

 اقدامات لازم جهت جراحی حیوان صورت پذیرفت.
 

  

 
 

 درمان و نتایج

( تحــت  mg/kg 5( و کتــامین )mg/kg 0.25حیوان با توجه به مشکل تنفسی با ترکیــب داروهــای بیهوشــی دیازپــام )

دارنده بی هوشی بــه صــورت ترکیبــی جهــت رکیب میدازولام و کتامین جهت دوز نگهبیهوشی عمومی قرار گرفت . از ت

, بعد از انتوباسیون وجه به شرایط وخیم پنوموتوراکسادامه جراحی استفاده شد.به علت در دسترس نبودن ونتیلاتور و با ت

 (.4س و کنترل علائم حیاتی استفاده شد )حیوان از آمبوبگ جهت تنف
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شستشوی  جمله از جراحی از قبل سازی آماده ماتاقدا     

محل ورود گلوله با آب و صابون و اصلاح موضع به 

اسکراب موضع با بتادین متر و در ادامه سانتی 10شعاع 

گذاری  با ایجاد بعد از شان درصد صورت پذیرفت. 10

برش در محل ورودی گلوله و با توجه به سطحی بودن 

 ،صدری قفسه داخل به آن ودور عدم و ساچمه قرارگیری

درمان   شد.برای بخیه آن محل و خارج موضع از ساچمه

 اییدنده بین فضای در ،ساچمه آسیب از ناشی پنوموتوراکس

اسکالپ سبز  سوزن از توراکوسنتز جهت  هشتم و هفتم

آسپیره  ی, ـخروج ردن ـک  (شکل C) کلامپ  با و استفاده

 فت.ت گرجهت خروج هوا صورمداوم توسط سرنگ 

بعد از هر بار اسپیراسیون هوا با سرنگ انتهای لوله     

سوزن اسکالپ به دقت کلامپ شد و این کار چندین 

مرتبه اسپیراسیون با  5بار صورت گرفت که در مجموع 

میلی لیتر هوا  50میلی لیتر صورت گرفت و  10سرنگ 

جهت اطمینان از بهبودی و  .(6و5)شکل خارج گردید

 حیوان از رادیولوژی عکس مجددا پنوموتوراکس رفع

و  یافت  بهبود حیوان تنفس ،ریکاوری از بعد شد. گرفته

 گرم میلی 100 مقدار به تزریقی سیلین آمپی بیوتیکآنتی

(20 mg/kg) آزمایشگاهی  نتایج بررسی در نمود. دریافت

 سلول های خونی و الکترولیت ها نرمال مشاهده شد. ,

 

 
   

به  حیوان بهبود و درمان روند و ت عیضو بررسی جهت      

حامی حیوان توصیه شد جهت ویزیت مجدد به علت عود 

کی شدامپز کیکلین به بعد روز 5 مجددا پنوموتوراکس احتمالی

 افتادگی بالینی معاینات در ,بیمار مجدد مراجعه در کند. مراجعه

پلک چشم و نا برابر بــودن انــدازه مردمــک )انیزوکوریــا( 

درمان  گردید.جهت  مطرح هورنر سندرم خیصشت و مشاهده

هفته  2 ازگذشت  بعد گردید. تجویز آفرینفنیل چشمی قطره

هــورنر  سندرم و عمومی حال ،مجدد بالینی معاینات انجام با

 کاملا بهبود یافت.ناشی از پنوموتوراکس 

 بحث 

پنوموتوراکس فشاری ناشــی از برخــورد گلولــه و بــه      

ی نــادر مــی باشــد.در پدیــده ایــ دنبال آن ســندرم هــورنر 

مطالعــات انجــام شــده توســط کمــارک و همکــارانش و 

همچنین ثالثی نشان داده شد که میزان بروز پنوموتوراکس 

درصــد از کــل تروماهــا را شــامل مــی شود.بیشــترین  11

، سقوط و یا عوامل ایجاد پنوموتوراکس ناشی از تصادفات

رد ه و مــوابه دنبال گازگرفتگی توسط سایر حیوانــات بــود

با توجه به اینکه  اند.اصابت گلوله بسیار نادر گزارش شده

پنوموتوراکس فشاری بسیار خطرناک بوده و احتمال مرگ  

، لذا از مواردی است که نیــاز بــه باشددر آن بسیار بالا می

 توجه خاصی دارد.

درمطالعه ارین و همکارانش ،میانگین سن گربه هــایی      

مورد مربوط به جنس  26ال بوده که س 8با پنوموتوراکس 

مورد در جنس نر گزارش شده است.شایع تــرین  9ماده و 
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ارین  توسط مطالعه مورد یهاگربه در مشاهده قابل علامت 

 29) در و بــوده  (دصدر 68) تنفسی دیسترس همکارانش و

درصــد از  2( آنها نیز سرفه مشاهده شده اســت.در درصد

ر یک درصد هــم تهایی و دحیوانات نیز بی حالی و بی اش

استفراغ گزارش شده است که با توجه  به حیوان ارجاعی 

به کلینیک ،این گربه از جنس ماده بوده و از علائم  بالینی 

اصلی آن می توان به دیسپنه و تنفس های سطحی شکمی 

اشاره کرد و  همچنین بی اشتهایی و استفراغ نیز مشــاهده 

 العه بود.در این مطشده بود که مشابه علائم موجود 

در بررسی های لیپسکوپ و همکارانش . همچنین ایو      

و همکارانش در مــورد ســگ هــا متعاقــب پنوموتــوراکس 

ناشی از برخورد جسم نافذ، آزمایشات خونی و بیوشــیمی 

نرمال گزارش شده بود که مشابه نتایج آزمایشــگاهی ایــن 

صــد در 62در بررسی ارین و همکارانش در  گزارش بود.

مع صداهای ریوی غیر طبیعــی گــزارش شــده از موارد، س

بود که مشابه حیوان مورد بررسی این مطالعــه بــود و نیــز 

بود که تقریبا مشابه دمای  37.4دمای بدن در مطالعه ارین 

بدن گربــه ایــن گــزارش اســت.همچنین در ایــن بررســی 

همانند این گزارش ، تمام موارد تشــخیص پنوموتــوراکس 

ده صورت پذیرفت هرچنــد ف رادیولوژی سااز طریق گرا

امکان این قضیه وجود دارد که پنوموتوراکس های خفیف 

 (9و  8در گربه ها علائم رادیوگرافی نداشته باشد )

در بررسی کرپس و همکارانش با توجــه بــه وخامــت      

حال حیوان، توراکوسنتز قبل از انجــام رادیــوگرافی انجــام 

ی حال بیمــار و اورژانســ ( که در صورت وخامت 13شد )

بـــودن آن و تشـــخیص دقیـــق پنوموتـــوراکس ،اقـــدام 

 ( 13و  6توراکوسنتز در اولویت است )

بر اساس مطالعه کرامک و همکارانش در مواردی که       

زخم نافذ از پوست حیوان عبور می کند و وارد پلورا مــی 

شود و همچنــین باعــث ایجــاد شکســتگی در چنــد دنــده 

تــوراکس کنــد و یــا پنومو  Flail chestحیــوان و ایجــاد 

فشاری همراه با آسیب ریه و ایجاد خــونریزی غیــر قابــل 

کنترل کنــد ، در ایــن مــوارد اقــدامات جراحــی از جملــه 

( کــه در 25اندیکاســیون دارد )توراکوسنتز در یک سمت 

گزارش نیز با توجه به وخامت حال بیمــار و تشــدید  این

شاری،توراکوسنتز تنگی تنفس و تشخیص پنوموتوراکس ف

 به سرعت انجام گردید.

، بیهوشی با زایلازیــن و در مطالعه ثالثی و همکارانش     

سپس تیوپنتال سدیم و کتامین در گربه جهت توراکوســنتز 

ــی ا ــداری بیهوش ــت پای ــام و جه ــومی انج ز و توراکئوت

طی جراحی حیوان به ونتیلاتور ایزوفلوران استفاده شد.در 

بــه همــراه  mg/kg 15حجم جاری  و 15با تعداد تنفس 

( کــه 5قرار گرفت )و پالس اکسیمتری  ECGمانیتورینگ 

از ترکیب دیازپام و کتامین جهت بیهوشــی این گزارش  در

از استفاده شد و بــا توجــه بــه شــرایط اورژانســی حیــوان 

و همچنین همزمان بــا کنتــرل   15تعداد تنفس  آمبوبگ با

 پذیرفت.علائم حیاتی ،اقدامات جراحی صورت 

در صورت عدم ایجاد فشار منفی در فضــای جنــب و      

ســاعت بعــد از  12وجود علائم دیسترس تنفسی در طول 

ــوراکس ــوع پنوموت ــرار  وق ــه تک ــاز ب ــت نی ــن اس ، ممک

توراکوسنتز باشد.در این موارد قرار دادن لولــه ســینه ایــی 

(Chest tube توصیه می )( در مطالعــه16شود.)  پرتیــو و

لنتین ، به لزوم قــرار دادن لولــه ســینه ایــی در یوشیکا و وا

موارد پنوموتوراکس فشاری شدید و یا در صورت انجــام 

اشاره شده اســت کــه در ایــن  مرتبه 3توراکوسنتز بیش از 

مطالعه با توجه به عدم دیسترس تنفسی ،نیــازی بــه قــرار 

دادن لوله سینه ایی نبوددر بررســی ثــالثی و همکــارانش ، 

فضای بین دنده ایی هشتم تا دهم سینه ایی توراکوسنتز در 

جهت دسترسی به فضای پلــورا   ventrocranialدر ناحیه

 اییده ـای بین دن ـز فضا صورت گرفت که در این گزارش
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 هفتم و هشتم جهت دسترسی به فضای پلورا استفاده شد.

انجام توراکوسنتز دارای عوارضی از جمله آسیب بــه ریــه 

موتوراکس ایاتورژنیک می باشد کــه ها و احتمال ایجاد پنو 

در این گزارش با رعایــت احتیاطــات لازم و همچنــین بــا 

رفــت تــا توجه به رادیوگراف موجود ،ساکشن صــورت گ 

 میزان خطرات و عوارض آن به حداقل ممکن برسد.

، توراکوسنتز انجام هنگام در تیلرسون بررسی حسب  بر     

عد از پایان هــر باید ب جهت جلوگیری از اسپیراسیون هوا،

در  که شود استفاده ( شکل C) کلامپ  سرنگ از اسپیراسیون

این گزارش نیز در هر مرحله از اسپیراسیون ایــن امــر بــه 

 دقت رعایت گردید.

مطالعه بیریسوت و ویلارد نشان داد کــه انجــام اقــدام      

توراکوسنتز منجــر بــه تســریع ریکــاوری ، کــاهش مــدت 

ن مرگ و میــر خواهــد شــد بستری و همچنین کاهش میزا

و همکــارانش بعــد از عمــل (. در بررسی ثالثی 22و  21)

، حیوان تحت پروتکل آنتی بیوتیک آمپــی ســیلین جراحی

( 5) سولباکتام و ضد درد ) اوپئویدی( پتدین قرار گرفــت 

که در این بررسی نیز بــرای حیــوان جهــت جلــوگیری از 

گــرم میلــی  100آمپی سیلین تزریقــی بــه میــزان  عفونت،

 تجویز گردید.

گردیــد بــروز  در این گزارش نکته دیگری که مطــرح     

ایجــاد ایی از علائم سندرم هورنر بود که در واقع مجموعه

شده بعد از پنوموتوراکس منجر به وقــوع ایــن ســندرم از 

، در جمله پتوز و انیزوکوریا گردیده بود.در مطالعه جــانس

د،پتوز و میــوز چهار مورد که شامل دو سگ و دو گربه بو 

  (26شد )در گربه ها به عنوان علائم سندرم اعلام 

و  MRI و انجــام 2009ســال در مطالعه دی ریزو در      

یافتــه هــایی غیــر  بررسی آن در گربه هایی با این علائــم،

ســمپاتیک وجــود داشــت طبیعی در مسیر نورواناتومیــک 

(27) 

شــامل  نمونــه 100در مطالعه کرن و ارماندو بــر روی      

سگ و گربه نشان داد که مهمترین عوامــل مــوثر در بــروز 

، ماشین( با )تصادف تروما از ناشی های آسیب  ،نرهور سندرم

آسیب شبکه براکیال، نئــوپلازی داخــل جمجمــه و قفســه 

 (.28سینه و عفونت گوش میانی/داخلی بود )

های انجام شده ، هر چند بر اساس مطالعات و بررسی     

بروز این مجموعــه علائــم کــه تحــت عنــوان درصدی از 

ک است اما در ایــن شود ایدیوپاتیسندرم هورنر مطرح می

، همچنین گزارش اصابت گلوله بدون ایجاد آسیب نخاعی

بــه عنــوان پنوموتوراکس فشاری و توراکوسنتز  می تواند 

  .عوامل ایجاد کننده سندرم هورنر مورد مطالعه قرار گیرد

طالعه نشان داد کــه تشــخیص اولیــه در مجموع این م     

زوم پنوموتوراکس از طریق علائــم اولیــه و در صــورت لــ 

انچام رادیوگرافی ساده خصوصــا در زمــانی کــه احتمــال 

پنوموتوراکس فشاری وجود داشته باشد بسیار ضــروری و 

انجام تراکوسنتز و تراکئوتومی به موقع می تواند منجر بــه 

 نجات جان حیوان گردد.
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