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Левая почка

Расположение типичное, визуализация: четкая, форма: бобовидная, размеры: 
46,0*28,1*25,4 мм, контуры: ровные, четкие. КМД выражено: сильно сглажено, толщина 
коркового слоя: 8,0 мм. Эхогенность коркового слоя: нормальная. Эхогенность 
медулярного слоя: нормальная. Сосудистый рисунок: скудный. Чашечно-лоханочная 
система: не расширена, уплотнена, не дает эхоакустическую тень. Эхогенные образования:
не визуализируются. Мочеточник: дистальный отдел без структурных изменений ,не 
дилатирован; проксимальный отдел: исследование не проводилось.

Правая почка

Расположение типичное, визуализация: четкая, форма: бобовидная, размеры: 
44,1*27,2*24,4 мм, контуры: ровные, четкие. КМД выражено: сильно сглажено, толщина 
коркового слоя: 8,7 мм. Эхогенность коркового слоя: нормальная. Эхогенность 
медулярного слоя: нормальная. Сосудистый рисунок: скудный. Чашечно-лоханочная 
система: не расширена, уплотнена, не дает эхоакустическую тень. Эхогенные образования:
не визуализируются. Мочеточник: дистальный отдел без структурных изменений ,не 
дилатирован; проксимальный отдел: исследование не проводилось.

Мочевой пузырь

Степень наполнения: слабого. Форма: округлая. Стенка толщина 3,6-5,0 мм, повышенной 
эхогенности, одноконтурная (дифференциация слоев: сглажена). Структурные изменения, 
образования: нет. Содержимое полости: не однородное, малоподвижное, гиперэхогенные 
образования: гиперэхогенный пристеночный сладж в умеренном количестве, дающий 
эхоакустическую тень; гипоэхогенная взвесь в большом количестве, без признаков 
эхоакустической тени. Уретра: не визуализируется. Эхогенные образования: не 
визуализируются

Заключение

УЗ-признаки на момент исследования характерны для:

1. Хр.нефропатии с тенденцией к нефросклерозу;
2. Цистита, взвеси в мочевом пузыре.



Комментарий:

• Достоверная морфологическая верификация описанных ультразвуковых изменений  
возможна только после проведения патоморфологических исследований образцов 
биопсийного материала

• Достоверная морфологическая верификация описанных ультразвуковых изменений 
ЖКТ возможна только после проведения эндоскопического исследования 
(гастроскопии и колоноскопии) с взятием образцов биопсийного материала

Ветеринарный врач :                                                                                      Андронова А.А.


