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Компьютерная томография головы   Кемельман Е. Л.
ЗАКЛЮЧЕНИЕ:
· Носовые ходы (R; L), эндотурбиналии: N
· Правый носовой ход: N
· Левый носовой ход: выраженное неполное нарушение пневматизации в вентрально части за счёт скопления жидкого содержимого (кровь, выраженный односторонний эпистаксис в момент проведения исследования), объёмного солидного новообразования с выраженной перфузией, см. комментарий 1
· Пазуха дорсальной раковины носового хода (R; L): N
· Носовая перегородка: N
· Решетчатая кость: полное нарушение пневматизации с левой стороны, контрастные контуры ячеек дифференцируются
· Общая конфигурация костей лицевого отдела черепа без особенностей
· Передняя клиновидная и основная клиновидная кость: N
· Клиновидная пазуха (R; L): N
· Фронтальный синус (лобные пазухи) (R): N
· Фронтальный синус (лобные пазухи) (L): выраженное неполное нарушение пневматизации за счёт скопления жидкого содержимого – вторичный левосторонний фронтит
· Ретробульбарное пространство (R; L): N
· Скуловые слюнные железы (R): N
· Скуловые слюнные железы (L): выраженное неполное нарушение пневматизации за счёт скопления жидкого содержимого – вторичный левосторонний сфеноидит
· Костные структуры внутреннего уха (R; L): N
· Барабанный пузырь (R; L): сужен, стенка бугристая, явно утолщена, с выраженными КТ признаками малигнизации. КТ признаки правостороннего наружного отита, см. комментарий 2
· Наружный слуховой проход (R): пневматизация практически полностью утрачена, стенка бугристая, явно утолщена, с выраженными КТ признаками малигнизации. КТ признаки левостороннего наружного отита, см. комментарий 2
· Наружный слуховой проход (R; L): воздушны, проходимы
· Носоглотка: воздушна, проходима 
· Нижнечелюстные лимфатические узлы: N
· Медиальные заглоточные лимфатические узлы: умерено выраженное увеличение, без характерных паттернов малигнизации, см. комментарий 3
· Нижнечелюстные и околоушные слюнные железы: N
· Головной мозг (метод визуализации – МРТ): N
· Нижняя челюсть: N
· Височно-нижнечелюстные суставы: N
· Медиальные крыловидные мышцы: N
· Височные и большие жевательные мышцы: N
· Щитовидная железа: N


Комментарии: 
1. Объемное новообразование в носовом ходе может быть представлено различными типами неопластического роста. Для верификации типа ткани необходима риноскопия с забором материала для морфологических исследований. Накопление контрастного вещества или взаимоотношение с окружающими тканями не являются патогномоничными для того или иного гистотипа образований.
2. КТ не является всеобъемлющим методом диагностики изменений наружного слухового прохода, для полноценной внутрипросветной визуализации НСП, в т.ч. верификации содержимого используется отоскопия и клинический осмотр
3. Представленный паттерн увеличения лимфоузлов не является патогномоничным он может быть, как реактивным вследствие воспаления, так и неопластическим / метастатическим. На усмотрение лечащего врача может потребоваться морфологическая верификация. Подход к этим изменениям в значительной степени зависит от визуализации прочих находок и их морфологической верификации.

КАК РАБОТАТЬ С ЗАКЛЮЧЕНИЕМ          ПОНЯТИЕ О НОРМЕ (N)         УСЛОВНЫЕ СОКРАЩЕНИЯ
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