
Арс медика Бибирево
Адрес клиники: Москва,
Тё:лефон клиники: В 499

ул. Бибиревская, 77Б
901 26 2з

Ф!4О владельца Канухина Ольга Владиславовна
Лt:чащий ветеринарный врач: Артемова Днна
нl,tколаевна

Кличка: Голди
Видlпорода: Сбака / Днглийский
коккер-спаниель
Пол: Q, возраст: 12 л. б м. 7 н.
Вес: 14.В0

Выписка из медицинской карты животного
пЩата обращения: 1В.05.2023 L6 2l

описание лечения:

П ротокол ул ьтразвукового исследования.

},lочевоЙ пузырь визуализируется,пустой. Стенка мочевого пузыря слабо утолщена 0.55см.
Qодержимое анэхогенное. Мочевой пузырь содержит взвесь в небольшом количестве. В просвете не
Еtизуализи руются образован ия.

llевая почка визуализируется. Размер 5.1*3.1см. Грqlицы почки четкие. Контуры ровные, KMfl
}lезначительно сглажена. Соотнощение коркового и мозгового слоев не изменено. корковый слой
однородный. Эхогенность коркового слоя повышена. Эхогенность мозгового слоя не изменена. Лоханка
не расширена. Мочеточник не визуализируется.

Правая почка визуализируется. Размер 5"2.9см. Границы почки четкие. Контуры ровные. КМ!
сглажена. Соотношение коркового и мозгового слоев не изменено. Корковый слой однородный.
Эхогенность коркового слоя соответствует ультразвуковой норме. Эхогенность мозгового слоя не
изменена Лоханка не расширена. Мочеточник не визуализируется.

Селезенка визуализируется, расположение типичное/ размер не увеличена, струкryра неоднородная,
э.хоген ность повышена, образован ия визуализи руются.

I

множественные гипоэхогенные очаги с не четкими границами до 0.7см (не
васкуля ризи рова н bl)

]ilечень не выступает за край реберной дуги. Контуры неровные. Свободный край закруглен.
эiернистость сглажена. Эхогенность смешанная, структура неоднородная/ сосудистый рисунок сохранен,
Е}нутрипеченочные желчные протоки не расширены. Очаговые образования визуализируются,

l
Ilмножественньlе гипоэхогенные очаги ло 2.5см

ЖелчныЙ пузырь нормально наполнен/ форма округлая, Эхогенность стенки соответствует
ультразвуковоЙ норме/ толщина стенки0.14см, содержимое неоднородное/ содержит осадок. Пузырный
проток не расширен. Общий желчный проток не визуализируется.

осадок в умеренном количестве

Желудок.Толщина стенки 0.Зlсм, Слои стенки плохо выражены, соотношение слоев не изменено
гlеристальтика снижена. Содержимое желудка

аз в большом количестве/ гипоэхогенное жидкостное содержимое

,Р]венадцатиперст}lая киrцка. Стенка 0.62см, слои стенки хорошо выражены, соотношение слоев не
иiзменено. Перистальтика снижена/ просвет слабо расширен. газ

1'ощая кишка стенка О.29см, слои стенки хорошо выражены/ соотношение слоев не
иtзменено. Перистальтика сохранена, просвет не расширен.



Подвздоlлная кищка не визуализируется

ободочная кищка стенка О.17см, слои стенки хорошо выражены, соотношение слоев изменено за счетутолщения слизистого слоя. Перистальтика сохранена, просвет не расширен.
поджелудочная железа визуализируется час-тично, структура неоднородная, эхогенность повышена,проток не визуализируется. Жировая ткань в области поджелудочной железы измчJена

затеки жидкости в следовых количествах

Надпочечники не визyализируются

Лимфатические узлы не выражены

свободная жидкость в брюulной полости визуализируется в незначительном количестве вокругподжелудочной железы.

Прочее:

3аключение Узи не является диагнозом и должно быть клинически интерпретировано лечащим врачом.

ветеринарный врач: Артемова Анна Николаевна

повьlшение эхогенности жира вокруг желудка и flПКбольшое количество газа и болевая реакция пациента затрудняет визуализацию

у3-признаки острого панкреатита, локального оментита, гастродуоденита,колита
-диффузно-очаговые изменения в печени характерные для хронического гепатита/
фиброза/неоплазии
-диффузно очаговые изменения в селезенке хафктерные длянеоплазии (УЗИ в динамике через 1.5 месяца)
-слабо выраженные признаки цистита, диффузные изменения
хронического процесса/гериатрических изменений

очаговой гиперплазии/

в почках характерные для

3аключение:


