
ДЕТАЛИЗИРОВАННОЕ УЛЬТРАЗВУКОВОЕ ИССЛЕДОВАНИЕ МОЧЕПОЛОВОЙ 

СИСТЕМЫ САМЦА ОТ 07.05.2023 

 

Мочевой пузырь:визуализируется. Расположение типичное. Форма овоидная. 

Размер: умеренно наполнен. Содержимое: однородное, анэхогенное. Стенка 

утолщена, 0,22 см. Конкременты не выявлены. Новообразования не визуализируются. 

Уретра:проксимальный отдел уретры не расширен, стенки не утолщены. 

 

Почки: 

Левая почка:визуализируется. Уменьшена, 4,52*2,1см. Форма овальная. Контуры 

ровные. Расположение типичное. Капсула дифференцируется. КМД сохранена. 

Соотношение коркового и мозгового слоев:нормальное. Корковый слой 

неоднородный, эхогенность повышена. Мозговой слой однородный, эхогенность не 

изменена. Лоханка не изменена. Конкременты не визуализируются. Мочеточник не 

визуализируется, не расширен. Сосудистый рисунок (ЦДК) выражен умеренно. 

В проекции лоханки визуализируются анэхогенные округлые образования с четкими 

ровными стенками диаметром до 2,95*2,19см, некоторые с неоднородным 

содержимым с гипоэхогенной взвесью. 

Правая почка:визуализируется. Не увеличена, 6,4*3,1 см. Форма овальная. Контуры 

ровные. Расположение типичное. Капсула дифференцируется. КМД сохранена. 

Соотношение коркового и мозгового слоев:нормальное. Корковый слой однородный, 

эхогенность не изменена. Мозговой слой однородный, эхогенность не изменена. 

Лоханка 0,1 см. Конкременты не визуализируются. Мочеточник не визуализируется, 

не расширен. Сосудистый рисунок (ЦДК) выражен умеренно. 

Визуализируется анэхогенное округлое образование с четкими ровными стенками 

диаметром 1,02*0,84см. 

 

Предстательная железа:визуализируется. Размер: не увеличена, 1,95*1,08см. 

Контуры ровные. Эхоструктура неоднородная - гиперэхогенный участок в каудальной 

части 0,32см и пониженной эхогенности неравномерные участки по всей паренхиме. 

Эхогенность понижена. Доли симметричны. Строма выражена умеренно. 

Новообразования не визуализируются. 

Семенники:нет, офэ 

 

Заключение: на момент исследования УЗ-признаки: 

- гипоплазии предстательной железы с неоднородной структурой, 

- гипоплазии левой почки, диффузных изменений левой почки, характерных для 

хронического процесса, поликистоза, нельзя исключить наличие дивертикула 

лоханки; 

- наличия кисты в правой почке, нельзя исключить наличие дивертикула лоханки; 

- уроцистита (требуется дополнительная диагностика). 

 

Данное заключение не является диагнозом и должно быть клинически 

интерпретировано лечащим врачом. 

 

Ветеринарный врач: Николенко Ю.С. 


