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Ультразвуковое исследование органов мочевыделительной системы
Дата: 28.11.2023
Владелец: Бакарева Евгения Алексеевна
Животное: кот Вася, самец (ОФЭ), метис, 3г 3м
Левая почка
Расположение типичное, визуализация: четкая, форма: бобовидная, размеры: 36,8*25,5 мм, контуры: ровные, четкие. КМД выражено: сглажено, толщина коркового слоя: 4,5 мм. Эхогенность коркового слоя: повышена. Эхогенность медулярного слоя: повышена. Сосудистый рисунок: выраженный. Лоханка: умеренно расширена (до 4,9 мм), уплотнена, дает эхоакустическую тень. Эхогенные образования: локальный оментит. Мочеточник: дистальный отдел без структурных изменений, не дилатирован; проксимальный отдел: исследование не проводилось: эхоакустический доступ затруднен из-за выраженной пневматизации кишечника.
Правая почка
Расположение типичное, визуализация: четкая, форма: бобовидная, размеры: 39,0*25,6 мм, контуры: ровные, четкие. КМД выражено: сглажено, толщина коркового слоя: 4,6 мм. Эхогенность коркового слоя: повышена. Эхогенность медулярного слоя: повышена. Сосудистый рисунок: выраженный. Лоханка: умеренно расширена (до 5,1 мм), уплотнена, дает эхоакустическую тень. Эхогенные образования: локальный оментит. Мочеточник: дистальный отдел без структурных изменений, не дилатирован; проксимальный отдел: исследование не проводилось: эхоакустический доступ затруднен из-за выраженной пневматизации кишечника.
Мочевой пузырь
Степень наполнения: переполнен (объем около 90 мл). Форма: округлая. Стенка толщина 1,5 мм, повышенной эхогенности, двухконтурная (дифференциация слоев: сглажена). Структурные изменения, образования: в области шейки в месте выхода уретра двухконтурная с гиперэхогенными стенками, затеки свободной жидкости, локальный оментит. Содержимое полости: неоднородное, анэхогенное, подвижное, гиперэхогенные образования: гипоэхогенная мелкодисперсная взвесь в скудном количестве, без признаков эхоакустической тени; пристеночный гиперэхогенный сладж в большом количестве, дающий эхоакустичсекую тень. Уретра: визуализируется, стенки гиперэхогенные, толщина 1,0 мм, просвет уретры расширен до 3 мм, содержимое анэхогенное, пристеночный сладж на всем протяжении уретры. Эхогенные образования: не визуализируются.
Свободная жидкость в брюшной полости: не визуализируется. Сосуды брыжейки: визуализируются, не расширены. Мезентериальные л/уз: не визуализируются.

Заключение
УЗ-признаки на момент исследования характерны для:

1. Острой задержки мочи, острого уроцистита, сладжа в мочевом пузыре в большом количестве (не исключено наличие отслойки слизистой уретры\ бактериальной инфекции\ уролитиаза\ИЦК)

2. Острой нефропатии, умеренной пиелоэктазии (вероятнее последствия острой задержки мочи)
Комментарий:

· Плохая акустическая доступность (боль при надавливании датчиком)

· Достоверная морфологическая верификация описанных ультразвуковых изменений  возможна только после проведения патоморфологических исследований образцов биопсийного материала

· Достоверная морфологическая верификация описанных ультразвуковых изменений  ЖКТ возможна только после проведения эндоскопического исследования (гастроскопии и колоноскопии) с взятием образцов биопсийного материала.
Ветеринарный врач :




                                                                               Андронова А.А.

*Данные УЗИ не являются диагнозом и требуют дополнительных методов исследования*

