
ввгЕринАрнА,I лАБорАтория (констАнтА> 
l.itffi*1;tr,Ё+Ё.ffiЧ-i{d' 

-' 
i,t}iHНii

Контроль качества исследованиЙ wt*rъчр.v*t-Е*Ь*r*tglrу,ru L iiil,.;iуifзxxi,ili"]iiЁ",' ;iliý};i1}}:;

Биохимический анализ крови J\Ь537б63 ф

Фио владельца тихомирова н,в. клиника _самообращение

Вид Собака Порода Такса

Лечащий врач Кличка Ричард

Щата взятия матер. 29.|0.2022'7 54.22 Микрочип

Лет: l l Мес: l 1 .Щней Пол 1т !,ата выдачи 29.|0.2022 162|:З4

Исследованмя проведены на биохимическом анализаторе BioSystems; контроль качества BioSystems
*,Щанные средних значений по референтным интервалам лаборатории "константа" ,/*-\ Лабооатооия
стр, 1 из 1 , Лаборатория является участником Федеральной системы внешней оценкИ КаЧеСТВа ifi}Г*ф сертифицирована

лабораторных исследований МЗ РФ ФСВОК (Код участника 10292) Ц- \_j' гост р исо 9001ь/

показатель Ед. измерения fl,анные
исследования

Референтные интервальl

эилирубин общиЙ мкмоль/л о 1,5 < 12,5

>илирубин прямой мкмоль/л 0,5 < 5,0

цст ед/л 2з старше б мес: 8-44 (до б мес: < 70)

Алт ед/л ф 140 10-58

Коэф. Ритиса расчетныи 9 0,16 t,t - 1,з

з,5 - 9,2Мочевина ммоль/л о 10,8

Креатинин мкмоль/л л 63 53-137(44-90 собаки до 10 кг)

]оотношение
\Лочевина/креатини н

расчетный, мг/м ф 90,93 при азотемииl > 30 пре-/постренальная; <20

ренальная А. или другая причина

Эбщий белок г/л (9 64 старше б мес: 54-73 (до б мес:44- 56)

Альбумин r/л (9 з2 25-з8

Глобулин г/л о зz 26-44

Ал ьбумин/глобули н расчетн ыи о 1 0,65 - 1,49

1[елочная фосфатаза еД/л ф Izбз старше 8 мес: 10-70 (до 8 мес: 80-2З0)

з-Амилаза ел/л
л 91з 300 -1500 (старше 4 мес)

люкоза ммоль/л t 6,8 з,3 - 6,3

пдг ед/л 4t 2з -22о

ггт ерlл а 29,0 0,0 _ 8,0

Холестерин ммоль/л о 8,0 3,80 _ 7,00

Триглицериды ммоль/л t ],,08 0,24 _ 0,90

кФк ед/л 10з >12 мес: З2-2З0 (4-11 мес: 100-520)

1алий ммоль/л з,86 3,8 _ 5,6

lатрий ммоль/л 146,7 140 _ 155

Натрий/Калий расчетный о з8,01 26,0 - 50,0

Фосфор ммоль/л L,77 старше б мес: 0,90-2,01 (до б мес: 2,20-3,00)

Кальци й ммоль/л о 2,50 2,2 - 2,85

{альци й/фосфор расчетн ыи 9 L,4! с 10 мес: !,6-2,З (2-9 мес:0,9-1,З)

t(елезо ммоль/л о 42,6 14,0 _ 41,0

Vlагний ммоль/л л
].,01 0,70 - 1,10

(лор ммоль/л 105 96 - 722

Кислотность ед.рН о 7,38 7,35 _ 7,50

Врач КЛfl, эксперт: Фёдоров Д.А.



-/ f,trYrr ЦЕНТР МАГНИТНО_РЕЗОНАНСНОЙ
ТОМОГРАФИИ ЖИВОТНЫХ

г. Москва, ул. 1-й Павелецкий пр., 1 Тел.: s(9б8)981-67-00, S(9б8)9Sl-б7-80

flaTa:28.1t.2O22

t

Вид животного: Собака

Ф.И.О Владельца: Тихомирова Н.В. Возраст: 12 лет

Кличка животноrо: Ричард

область исследования: Грудопоясничный отдел позвоночника

Протокол исследования :

на серии Мр-томограмм грудопоясничного отдела позвоночника,
взвешенных по тl-ви, т2-ви, STIR, в трех взаимно-перпендикулярных
плоскостях, определяются Мр-признаки дегенеративно-дистрофических
изменений межпозвонковых дисков на всем уровне исследования,
характеризующиеся снижением интенсивности Мр-сигнала по т2-ви,
Определяется:

1.множественные дорсальные протрузии межпозвонковых дисков на
уровнях Thl1- L5, размером от 0.1 см до 0.2см., с незначительным
сужением просвета позвоночного канала и незначительной компрессией
спинного мозга на этих уровнях.
2.Зона измененного МР-сигнала (гиперинтенсивного по т2-ви, тl-ви,
изоинтенсивного по STIR) от тел позвонков на всем уровне исследования,
нечеткими и неровtIыми гр€ницами, без значимого масс-эффекта.

ч$
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"{жil ЦЕНТР МАГНИТНО_РЕЗОНАНСНОЙ

ТОМОГРАФИИ ЖИВОТНЫХ

г. Москва, ул. 1-й Павелецкий пр., 1 Тел.: 8(968)981-67-00, S(9бS)98l-б7-80

3аключение:
,*

1.Множественные дорсальные протрузии межпозвонковых дисков: Thl 1- L5.
2.мр-признаки дегенеративно-дистрофических изменений тел позвонков на
всем уровне исследования, по типу Модик(2).

комментарий: определяется зона изменённого Мр-сигнала от области
гипофиза, с умеренным масс-эффектом, с четкими и ровными границами,
компрессией и вероятнее всего смещением среднего и промежуточного
мозга, дорсально. Мр-признаки характерны для неопластического процесса.
рекомендовано выполнить Мрт-исследование головного мозга с контрастом.

flaHHoe 3оключенuе не являеmся duаено:rом u mребуеm uнmерпреmоцuч лечоlце2о врача

Ветеринарньlй врач: Письменский В.С.



Ветеринарная клиника докторА ЕрЁминА п 8-495_744-99-81, 8-495-744-99-82

Жулебино, ул. Маршала Полубоярова, 9/68-А

Собака : такса Ричарл 12 ле1 вес 9,3 кг

Владелец: Тихомирова

Дата : 28,1t.2O22

На кардиообследование перед общей анестезией

кардиологеческий диагноз: начальный эндокардиоз митрального клапана, хсн д

'Сделано:

ЭКГ: ЧСС 1,36 уд/мин, ритм синусовый

R R реryлярный. ЭОС + 30 смещена влево

QRS 0,02 R 3,4 mV

PQ 0,].

ST элевации , депрессии не выявлено.

За 5 мин ЭКГ эксграсистол не зарегистрировано.

нарушения ритма не выявлено. Нарушения проводимости не выявлено.

Эхокардиография:

ЛП 24,8 мм расщирено

Ао ].9,0 мм не изменена

ЛП/Ао 1,3

Ао клапан не изменен, реryргитация 0 ст

3астой: ЛВ 8,З мм, ПВЛА 9,0 мм - застоя нет

Левый желудочек

МЖП 8,7 мм - утолщена

3СЛЖ 8,0 мм - уголщена

KflP 24,8 мм

ксР 1з,з мм

Фу46%

Фв79%

,ll



Симпсон:73 %

МК уплотнен, реryргитация 1 степени

Пик Е 0,37 м\с Пик д 0,52 м\с

Правые камеры:

пж ].9,0 мм не расширен, пп 14,]. - не расширено ССПЖ 4,3 мм,

ТК не изменен, реryргитация 0 ст

IVRT 44

Легочная артерия: Фк лА 1з,8 лА 14,0 -не расширена, клапан не изменен,

V max ЛД t,26 м/с, ЛГ нет

свободной жидкости в плевральной полости нет, свободной жидкости в перикардиальной
полости ; нет, полость левого желудочка не расширена, задняя стенка левого желудочка
гипертрофирована, межжелудочковая перегородка гипертрофирована, глобальная сократимость в
норме, зоны дискинезии отсугствуют.

Легочная артерия не расширена. Застоя в MKt( нет. Застоя в БКК нет.

,щефекты перегородок flмпп, дмжп не выявлены.

3аключение: геометрия сердца не изменена. Концентрическая гипертрофия ЛЖ.
flегенеративные изменения митрального клапана, недостаточность митрального клапана 1
степени, венозного застоя в МКК нет, легочной гипертензии нет, 1 класс диастолической
дисфункции. Гемодинамически значимых нарушений нет.

Рекомендации:

1, Плановый прием кардиолога через б месяцев или ранее при появлении
одышки.

2, ПротИвопоказаний К общеЙ анестезИи со стоРоны серДечно-сосудистой
системы нет.

3. Посчитать частоту дыхательных движений за l минуту во сне 2-З дня и
записать - норма до27 - если пок€ватель растет - обратиться в
клинику. ( вдох-выдох-это 1 движение )

4. Сдать ан€Lпизы крови - общий, б\х предоперационный профиль -
натощак 8 -10 часов голода.
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Ветеринарный врач:
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Веmерuнарная кJIuнuка !ОКТОРА ЕРЁМИНА 8 8-495-744-99-81, 8-4g5-744-99-82
Жул е б uH о, ул. Mapu.tau а П олуб ояро в а, 9 / б В -А

Протокол yльтразвyкового исследования оDганов брюшной полости

Ф.И.О.влаdельца Тахомарова Вud эtсuвоmноzо собака Клuчка РuчарD
Пороdа mакса Пол кобель Возросm 12л |

Свободная жидкость в брюшной полости: не выявлена
Мочевоli пузьlрь

Форма: овальнаяСтепень наполнения: наполнен Объём около 280 мл
Содержимое: эхогенное, огромное количество гиперэхогенной взвеси

!ОПОЛНИТельные структуры (сгустки, конкременты, новообразования): гиперэхогенный осадок дающий
акустическую тень, взвесь, сгустки
Эхоструктура стенки: однородная
Уретра. Проксимальный отдел уретры не расширен, стенки не утолщены.
гиперэхогенный осадок дающий акустическую тень

Преdсmаmельная железа
Расположение: соответствует анатомической норме
Конryры: четкие; ровные
Эхогенность паренхимы: норма
Объемные образования: не выявлены

Форма: овzLпьная Размер: 1,97 х3,45
Щольчатость: вырrDкена
Эхоструктура паренхимы: однородная

эхогенность стенки: повышена Толщина стенки: 0,34 см
В простатической части уретры

см

семеннuка
Левый семенник. Расположение: соответствует анатомической норме
Размеры: 1,6 х 0,76см
Эхогенность: норма

Размеры: 1,37 х 0,75см
Эхогенность: норма

Объемные образования: не выявлены
ПравыЙ семенник. Расположение: соответствует анатомической норме

Контуры: ровные, чёткие 'Трабекуlrы: хорошо выражены
Эхоструктура: однородная

Контуры: ровные, чёткие Трабекулы: хорошо выраlкены
Эхоструктура: однородная

Объемные образования: не выявлены

ПortKtt
левая почка Расположение: соответствует анатомической норме Контуры: четкие; ровныеФорма: бобовидная Размеры: 3,5 х 5,8см
полость лоханки: не расширена Стенки лоханки: не определяются
корковый слой. Эхогенность: повышена Структура: диффузно изменена, однородная
мозговой слой. Эхогенность: повышена Струк.гура: однородная
соотношение коркового и мозгового слоев: не изменено
КМЩ: сохранена Сосудистый рисунок: вырalкен
Левый мочеточник: не расширен

Объемные образования: не выявлены

правая почка Расположение: соответствует анатомической норме Конryры: четкие; ровныеФорма: бобовидная Размеры: 3,4 х 5,8 см
полость лоханки: не расширена Стенки лоханки: не определяются
кортикальный слой. Эхогенность: повышена Структура:диффузно изменена, однороднrrя
медуллярный слой. Эхогенность: норма Струкryра: однородная
соотношение коркового и мозгового слоев: не изменено

Объемные образования: не выявлены
км.щ: сохранена Сосудистый рисунок: выражен
Правый мочеточник: не расширен

наdпочецltлtкtl
Левый надпочечник: визуrrлизируется Размер: 2,89 х l,З х 1,22 см Форма: типичная
контуры: ровные, четкие Эхогенность: повышена Эхоструктура: однородная Км!: отсутствуетИнвазия в сосуды: нет
ПравыЙ надпочечНик:визуiulизируется Размер: З,05 х |,5х1,22 см Форма: атипичнаяконтуры:ровные,четкие Эхогенность:повышена Эхоструктура:однородная
КМЩ: отсутствует Инвазия в сосуды: нет



-

асположение: норма
селезенка

Размеры: незначительно увеличена
|хогенность паренхимы : норма
)xocTpyк,lrypa паренхимы : однородная
)осудистый рисунок: не выражен

)бъемные образования: не выявлены

'асположение: типичное Размеры: не увеличены

Печень 't

Контуры: ровные, чёткие, края острые

)хогенность паренхимы:повышена Эхоструктура паренхимы: неоднородная, за счет единичных оЧаГов реГенерации
)осудистый рисунок: сглажен
}нутрипечёночные желчные протоки: не визуiutизируются
)бъемные образования: не выявлены

Желчньtй пузырь
)тепень наполнения: значительно Форма: овчu]ьная

)одержимое: гипоэхогенное имеет вид рисунка киви и звездочки Толщина стенки: 0,24см (утолщена)
)хоструктура стенки: неоднородная Эхогенность стенки: повышена
)бщий желчный проток: 0,З см (не расширен)

По dлtселу do чн ая Jrcелез а
)азмер: 0,73см (не увеличена) Конryры: ровные, чёткие
)хострукryра: однородная

Эхогенность: норма

fиаметр протока (кошка)/вены (собака): 0,1 см (не расширен)
)хогенность жировой ткани в области поджелудочной железы: не изменена

1росвет: норма Толщина стенки: 0,65 см
Желуdок

,Щифференциация стенки : рчвмытая
)хогенность стенки: повышена Эхоструктура стенки:-од"орБдru"
]оотношение слоев: норма, нечеткое Содержимое: следы жидкости Перистал ьтика: сохранена

12-типерстная: не расширена
эхогенность стенки: повышена
Эоотношение слоев: сохранено
Содержимое: небольшое количество газов и химуса
Тонкий кишечник: не расширен
Эхогенность стенки: норма

Щиаметр селезёночной вены: 0,5 см

Кuшечнuк
Толщина стенки: 0,54 см

Эхоструктура стенки : однородная

Щифференциация слоев : сохранена
Перlлотальтика: сохранена

Толщина стенки: 0,41 см
Эхострукryра стенки: однородная

Соотношение слоев: сохранено .Щифференциация слоев; сохранена
содержимое: небольlllое количество газов и химуса Перистальтика: сохранена
Объемные образования: не выявлены
толстый кишечник: не расширен Толщина стенки: 0,2 см Эхогенность стенки: норма
эхоструктура стенки: однородная Соотношение слоев: нормащифференциация слоев: сохранена
Содержимое: норма Перистальтика: отсутствует (норма)

Лимфатические узлы брюшной полости: норма
УЗИ картина:

1. Задержка эвакуации мочи из мочевого пузыря. Нельзя исключать обструкциюl атонию.
ХроничеСкий цистИт, взвесЬ в МП в огромном количестве (соли\эпителий\лейкоциты).
Уролитиаз.

2. Гипоплазия обоих семенников
3, ЩиффузнЫе изменеНия в паренхиме почек характерные для хронического процесса. Нефрит,

нефропатия. ХПН?
гиперплазия обоих надпочечников, нельзя исключить неопластический процесс
щиффузно очаговые изменения в паренхиме печени по ,типу
(хр.гепатитrфиброзrнодулярная/ очаговая гиперплазия,
Хпонический гя сr,п.lпwп пАшIfтб. Хронический гастродуоденит
хронический холецистит, наличие большого колц
исключать мукоцеле.

дата

заключение

4.
э.

28.1|.2022 ветеринарный врач

ре и, иное)

нельзя

м.в.
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Клинический анализ крови ЛЬ537бб1 {ФИО владельца Тихомирова Н.В. Клиника -Самообращение

Вид Собака Порода Такса

Лечащий врач Кличка Ри.Iард

Щата взятия матер. 29.10.2022'7:52:35 Микрочип

Леr,: ll Мес: ll Щней Пол п1 .Щатавыдачп 29.10.2О22 16:2l:13

Врач КЛ[, эксперт: Фёдоров fl.A.

t.Щанные 
средних значений по референтным интервалам лаборатории "Константа''

Iоказатель Ед. измерения flанные
исследования

Референтные интервалы

ематокрит( Ht, PCV) о//о о 40,02 38,0-5З,0 (старше б мес) 33,-42,0 (3-6 мес) //
2З,-34,О (до 2 мес)

емоглобин (НЬ) r/л 1з1 120-180 (старше б мес) 110-150 (3-6 мес) //
77-LL0 (до 2 мес)

Эритроциты (RBC) xtO^12/ л

Пг

5,65 5,60-8,00 (старше б мес) 4,70-6,30 (З-6 мес)
// З,4О-4,9О (до 2 мес)

21,,о - 26,0Среднее содержание НЬ в

эритроците(МСН)
о 23,19

3редняя концентрация НЬ в

)ритроците (МСНС)
у * з2,7з з3,0 _ з8,0

3редни й объём эритроцита
,McV)
lоказатель анизоцитоза
lритроцитов (RDW)

мкм^3 (фл) 70,83

Ti,j

62,0 -72,о

< 18,0

l

%

iдерные эритроциты
jнормобласты, nRBC)

% от RBC 0

:оэ
Пейкоциты (WBC)

м11Ес
х10^9/л

о
о

6 1-6
6,о - ].5,5Lt,з7

1алочкоядерные нейтрофилы % 0 0-з
Сегментоядерные нейтрофилы % а 96 60-70
Эозиноф илы

й;;ц;;,,
% 0

3

0-5
2-7% (9

Базофилы % 0 0-1
Лимфоциты о//о 9 1 12-30 (старше З-х мес)
[ромбоциты х10^9/л о 58з 160 - 550
Скорректированные истинные
пейкоциты

Палочкоядерные нейтрофилы
ABS

х10^9/л

-rОЧИ

tl,37 6,0 - 16,0

0,00 - 0,300

3егментоядерные нейтрофилы
цвs

х10^9/л о 10,92 з,00 - 11,50

)озинофилы ABS х10^9/л 9 0 0,10 - 1,50
Vlоноциты ABS

iазофилы ABS

х10^9/л

х10^9/л

о
(9

9,и
0

0,20 - 1,30

0,00 - 0,10
Лимфоциты ABS х10^9/л 9 0,11 1,00 _ 4,80
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