
РЕЗУЛЬТАТ ГИСТОЛОГИЧЕСКОГО ИССЛЕДОВАНИЯ
Номер случая: CPV005

Владелец: Фролов А.А.
Пациент: Ричард
Вид животного: кошка
Порода: турецкая ангора
Пол: Самец
Кастрация: Да
Возраст: 11 лет

Статус исследования: Выполнен
Образец взят: 09/03/2024

Образец получен: 10/03/2024

Ветеринарный врач: Орлов А.А.
Клиника: СпектрВет
Адрес:
Эл.почта: info1@spektrvet.ru

Телефон:

КЛИНИЧЕСКИЕ ДАННЫЕ:
1. ДПК.
2. Тощая кишка.
2. Подвзошная кишка.

ОПИСАНИЕ:
1. В слизистой 12-ти перстной кишки признаки гиперплазии и дезорганизации кишечных ворсин. На
поверхности эрозии и язвы не выявляются.. Количество интраэпителиальных лимфоцитов умеренно
выраженно увеличено. Собственная пластинка с признаками диффузного умеренно выраженного отека
и фиброза, диффузно инфильтрирована умеренным количеством лимфоцитов, с примесью
плазматических клеток. Нейтрофилы и эозинофилы в слизистой оболочки единичные. Лимфоидные
фолликулы и Бруннеровы железы не дифференцируются. Мышечный и серозный слой без
морфологических изменений.

2. В слизистой тощей кишки признаки дезорганизации кишечных ворсин, на поверхности выявляются
очаговые эрозии. Количество интраэпителиальных лимфоцитов умеренно выраженно увеличено.
Собственная пластинка с признаками диффузного умеренно выраженного отека и фиброза, диффузно
инфильтрирована умеренным количеством лимфоцитов, плазматических клеток. Нейтрофилы и
эозинофилы в слизистой оболочки единичные. Лимфоидные фолликулы не дифференцируются.
Мышечный и серозный слой без морфологических изменений.
3. В слизистой подвзошной кишки признаки дезорганизации кишечных ворсин, эрозии и язвы на
поверхности не выявляются. Количество интраэпителиальных лимфоцитов умеренно выраженно
увеличено. Собственная пластинка с признаками диффузного умеренно выраженного отека и фиброза,
диффузно инфильтрирована умеренно количеством лимфоцитов, плазматических клеток. Нейтрофилы
и эозинофилы в слизистой оболочки единичные. Лимфоидные фолликулы и Бруннеровы железы не
дифференцируются. Мышечный и серозный слой без морфологических изменений.

МОРФОЛОГИЧЕСКИЙ ДИАГНОЗ:
1. Хронический умеренно выраженный неактивный дуоденит с признаками гиперплазии кишечных
ворсин.

2. Хронический умеренно выраженный неактивный еюнит с очаговыми эрозиями слизистой оболочки.



3. Хронический умеренно выраженный неактивный илеит.

КОММЕНТАРИИ:
При наличии клинических данных за лимфому, рекомендовано провести ИГХ исследование с панелью
тел CD79a, CD3, т.к. индолентные мелкоклеточные формы трудно дифференцируются на
светооптическом уровне с воспалительными процессами.

слизистая оболочка подвздошной кишки стенка подвздошной кишки

слизистая оболочка тощей кишки
стенка тощей кишки

слизистая оболочка 12-ти перстной кишки стенка 12-ти перстной кишки

Дата и время заключения: 17/03/2024 10:50



Исследование выполнил:
Ветеринарный врач-патоморфолог Иванова Н.А


