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Владелец		Бусарова Т. В.
Животное 		кошка, самка, Капа, метис, 17,5 лет

[bookmark: _GoBack]МОЧЕВОЙ ПУЗЫРЬ
визуализируется.
Степень наполнения – нормального наполнения (18,22 мл). 
Форма - симметричный.
Стенка- не утолщена (толщина 0,08 мм). 
Слоистость- сохранена.
Содержимое полости -  однородное.
Осадок – не визуализируется.
Мышечный тонус – хорошо выражен.
Дополнительно: 

УРЕТРА
Не визуализируется.

ЛЕВАЯ ПОЧКА
 визуализируется. 
Расположение - типичное.
Размеры - не увеличена (27,9 х 17,7 мм).
Контуры - ровные.
Границы - четкие.
Корково-мозговая дифференциация - четкая.
Эхогенность коркового слоя – повышена. Толщина 2,2 мм
Эхогенность мозгового слоя –  повышена, 
Лоханка – не расширена 0,09 мм, не уплотнена.
Эхогенность синуса – не повышена.
Мочеточник- не визуализируется. 
Образования – не визуализируются.
Конкременты- не визуализируются.
Сосудистый рисунок:  умеренно выражен.
Дополнительно:  выражена лучистость паренхимы органа


ПРАВАЯ ПОЧКА
 визуализируется. 
Расположение - типичное.
Размеры - не увеличена (29,9 х 17,3 мм).
Контуры - ровные.
Границы - четкие.
Корково-мозговая дифференциация - четкая.
Эхогенность коркового слоя – повышена. Толщина 2,7 мм
Эхогенность мозгового слоя –  повышена, 
Лоханка – не расширена 1,6 мм, не уплотнена.
Эхогенность синуса – не повышена.
Мочеточник- не визуализируется. 
Образования – не визуализируются.
Конкременты- не визуализируются.
Сосудистый рисунок:  умеренно выражен.
Дополнительно:  выражена лучистость паренхимы органа


ЛЕВЫЙ НАДПОЧЕЧНИК
не визуализируется.

ПРАВЫЙ НАДПОЧЕЧНИК
не визуализируется.

СЕЛЕЗЕНКА 
визуализируется.
Не увеличена.
Контуры - ровные.
Границы - четкие.
Эхогенность –  незначительно повышена.
Эхоструктура - однородная.
Кровеносные сосуды – не расширены.
Образования- не визуализируются.
Дополнительно:

ПЕЧЕНЬ
визуализируется.
Не выступает за край реберной дуги.
Контуры - ровные.
Границы - четкие.
Эхогенность паренхимы- нормальная.
Эхоструктура паренхимы-  однородная.
Зернистость:  мелкая.
Сосудистый рисунок – не выражен.
Образования – не визуализируются.
Дополнительно: 

ЖЕЛЧНЫЙ ПУЗЫРЬ
визуализируется.
Степеньнаполнения - слабого наполнения  (0,35 мл).
Стенка- не утолщена – 1,1 мм, нормальной эхогенности
Содержимое полости - однородное.
Конкременты: не визуализируются.
Осадок –  не визуализируется.
Общий желчный проток -  не расширен- 0,21 мм. 
Дополнительно:

ПОДЖЕЛУДОЧНАЯ ЖЕЛЕЗА: 
Левая доля:  визуализируется, гетероэхогенная с гипоэхогенными включения, не увеличена – 27,0 х 7,3 мм, проток не расширен 0,17 мм. 
Правая доля: не визуализируется. 
Тело: не визуализируется: не визуализируется. 
Жировая ткань в области поджелудочной железы: повышена

ЖКТ :
Желудок:
Стенкажелудка - не утолщена 4,8 мм,  
Дифференциация слоев- сохранена. 
Содержимое: кормовые массы
Перистальтика: снижена 

Тонкий отдел кишечника:
12 перстная кишка: стенки –  не утолщена (толщина  до 2,0 мм); Дифференциация слоев- сохранена. Перистальтика: норма

Тощая кишка: стенки – незначительно утолщена(толщина  до 2,7 мм), выражена гипоэхогенность мышечного;  Дифференциация слоев- сохранена. Перистальтика: нормальная 

Подвздошная кишка: стенки - не утолщена (толщина  до 1,8 мм), Дифференциация слоев- сохранена. Перистальтика: норма

Ободочная кишка: стенки – не утолщена (толщина  до 1,7 мм),  Дифференциация слоев- сохранена, нарушена. Содержимое: каловые массы в стадии формирования 
Дополнительно:


БРЮШНАЯ ПОЛОСТЬ 
Свободная жидкость в брюшной полости: не визуализируется, 
Свободный газ в брюшной полости: не визуализируется.
Ткани сальника и брыжейки: эхогенность повышена.
Лимфатические узлы брюшной полости: не визуализируются 

ЗАКЛЮЧЕНИЕ
УЗ признаки:
1. Диффузных изменений паренхимы почек с выраженной лучистостью – D.D. хронические вирусные инфекции, хроническая болезнь почек, предел возрастной нормы, хронический нефрит неизвестной этиологии, 
2. Воспалительного заболевания кишечника  – D.D хрониечский гастрит, хронические вирусные инфекции, кишечные вирусные инфекции, 
3. Возрастные изменения поджелудочной железы

РЕКОМЕНДАЦИИ


Заключение УЗИ не является окончательным диагнозом. Должно интерпретироваться лечащим врачом!




image1.jpeg
C{}: CnexTp-8eT




