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РЕЗУЛЬТАТ	ИССЛЕДОВАНИЯ	№	000103714	от
26.09.2023
Пациент:	Вениамин,	Метис	,	26.09.2022,	Male
Договор	№66852	от	
Владелец:	Полянская	Екатерина	Михайловна
Контактная	информация:	г.	Москва,	проезд	Студеный,
38,	корпус	2,	кв.354;	favorit-shoes@mail.ru;	тел.
+7(963)6516199
Назначил:	Аниськова	Анастасия	Александровна,
Ветеринарный	врач-терапевт/	Отделение	терапии	и
визуальной	диагностики
Исследование	провел:	Брызгалина	Дарья
Александровна,	Ветеринарный	врач/	Отделение	терапии
и	визуальной	диагностики

УЗИ	брюшной	полости	(карантин)

Печень
Оценка	размеров: не	увеличена
Края: острые
Контуры: ровные	

чёткие	
Структура: однородная	

мелкозернистая	
Эхогенность: не	изменена
Оценка	венозной	системы: без	особенностей	
Наличие	очаговых	или
диффузных	изменений:

не	визуализируются

Желчный	пузырь
Визуализация: визуализируются
Степень	наполнения: умеренно	наполнен	
Содержимое: анэхогенное	

умеренное	количество	эхогенной	взвеси	
Наличие	внутриполостных
включений:

гипоэхогенная	пристеночная	слабоосаждаемая
взвесь,	занимающая	1\2	просвета	желчного

Контуры: ровные	
чёткие	

Толщина	стенки: 1	мм
Желчные	протоки: не	расширены

Желудочно-кишечный	тракт
Степень	наполнения	желудка: умеренно	наполнен	
Эвакуация	желудка: сохранена
Содержимое	желудка: гипоэхогенное.	с	гиперэхогенными	включениями	с

четкими	контупрами	диаметром	до	7	мм
Толщина	стенки: 2,5	мм.	Дифференциация	слоев	сохранена,

складчатость	выражена,	соотношение	слоев	-
выражен	подслизистый	слой



Двенадцатиперстная	кишка: Толщина	стенки	4,4	мм.	Дифференциация	слоев
сохранена,	соотношение	слоев	-	выражен
подслизистый	слой.	Просвет	слабо	расширен
гипоэхогенным	однородным	содержимым,
перистальтика	сохранена

Тонкий	отдел	кишечника: Толщина	стенки	3,2	мм.	Дифференциация	слоев
сохранена,	соотношение	слоев	-	выражен
подслизистый	слой.	Просвет	слабо	расширен
гипоэхогенным	однородным	содержимым,
перистальтика	сохранена

Толстый	отдел	кишечника: Толщина	стенки	1,2	мм.	Дифференциация	слоев
сохранена,	соотношение	слоев	не	нарушено.
Просвет	расширен	гиперэхогенным	однородным
содержимым

Поджелудочная	железа
Визуализация: визуализируются.	толщина	в	области	хвоста	левой

доли	-	до	5	мм
Структура: однородная
Эхогенность: не	изменена
Наличие	очаговых	или
диффузных	изменений:

не	визуализируются

Почки
Правая	почка
Визуализация: визуализируются
Положение: анатомически	правильное
Форма: бобовидная
Размер: 40	х	24	мм
Контуры: ровные	

чёткие	
Эхогенность: повышена
Кортикомедулярная
дифференцировка:

сохранена	

Лоханка: не	расширенная
Наличие	очаговых	или
диффузных	изменений:

визуализируются

Проксимальный	отдел	правого
мочеточника:

не	расширен

Дистальный	отдел	правого
мочеточника:

не	расширен

Левая	почка
Визуализация: визуализируются
Положение: анатомически	правильное
Форма: бобовидная
Размер: 45	х	25	мм
Контуры: ровные	

чёткие	
Структура	паренхимы: однородная	



Эхогенность: повышена
Кортикомедулярная
дифференцировка:

сохранена	

Лоханка: не	расширенная
Наличие	очаговых	или
диффузных	изменений:

визуализируются

Проксимальный	отдел	левого
мочеточника:

не	расширен

Дистальный	отдел	левого
мочеточника:

не	расширен

Селезенка
Визуализация: визуализируются
Размер: не	увеличена
Структура: однородная	
Эхогенность: не	изменена
Наличие	очаговых	или
диффузных	изменений:

не	визуализируются

Оценка	венозной	системы: без	особенностей	

Предстательная	железа
Визуализация: визуализируется
Форма: округлая
Размер: 24	х	16
Контуры: ровные	

чёткие	
Эхогенность: не	изменена
Структура: однородная	
Наличие	очаговых	или
диффузных	изменений:

не	визуализируются

Семенники
Правый	семенник
Визуализация: визуализируется
Структура: однородная	
Медиастинум: выражен
Наличие	очаговых	или
диффузных	изменений:

не	визуализируются

Левый	семенник
Визуализация: визуализируется
Структура: однородная	
Медиастинум: выражен
Наличие	очаговых	или
диффузных	изменений:

не	визуализируются

Мочевой	пузырь
Степень	наполнения: умеренно	наполнен	



Толщина	стенки: 1,6	мм
Содержимое	полости	и
эхогенность:

взвесь	в	умеренном	количестве.	гипоэхогенная
флотирующая	взвесь

Дополнительные	включения: не	визуализируются

Заключение
УЗ	признаки: -	слабовыраженных	диффузных	билатеральных

изменений	паренхимы	почек,	характерных	для
хронической	нефропатии
-	умеренного	количества	взвеси	в	просвете
мочевого	пузыря
-	умеренного	количества	сладжа	в	желчном	пузыре
-	изменений	стенки	желудка	и	тонкого	отдела
кишечника,	характерных	для	гастроэнтеропатии	в
хроническом	течении
-	простатомегалии,	диффузных	изменений
паренхимы	предстательной	железы,	характерных
для	гиперплазии

Полноценная	оценка	ЖКТ	невозможна,	т.к.	не
выдержана	голодна	диета.	По	этой	причине
некоторые	находки	могут	быть	упущены	или
неправильно	интерпретированы.

Комментарий: Свободный	газ	не	визуализируется;	Свободная
жидкость	не	визуализируется;	Инородные	тела	не
визуализируются,	что	полностью	не	исключает	их
наличие


