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РЕНТГЕНОГРАФИЯ

Рентгенограмма	грудной	клетки
Выполнены	проекции: латеральная	правая	

латеральная	левая	
прямая	VD	
прямая	DV	

качество	рентгенограммы: удовлетворительное,	ротация	прямой	проекции
Респираторная	фаза: неглубокий	вдох
Мягкие	ткани: есть	чип,	увеличен	объем	мягких	тканей	в	области

левых	9-10	подреберий	(подозрение	на	неоплазию/
абсцесс/	гранулему)

Упитанность: средняя
Костно-суставный	аппарат: развит	по	породе	и	возрасту,	признаки

дегенеративных	изменений	реберно-грудинных
сочленений,	сужение	межпозвоночного
пространства	Th9-10	позвонков	(подозрение	на
протрузию/	начальную	стадию	лордоза)

Купол	диафрагмы: купол	в	7	межреберье,	ножки	L1-2	позвонок,
границы	четкие,	форма	сплющена	каудально

Тень	трахеи: воздушный	столб	практически	одинакового
диаметра	на	всем	протяжении,	без	признаков
сужения	и	деформации,	Патологических	изгибов	не
выявлено,	положение	правильное.

Сердечный	силуэт: овальной	формы,	границы	сглажены,	ось
вертикальная,	HVS=	8.5,	кардиоторакальный
индекс	0.51,	признаков	расширения	камер	не
выявлено.

Аорта: четко	выявляется,	положение	и	диаметр	не
изменен

Каудальная	полая	вена: четко	выявляется,	положение	и	размер	не
изменены.

Краниальное	средостение: без	признаков	патологических	изменений
Легочные	поля: прозрачность	сохранена,	размер	снижен	в

каудальных	долях,	легочной	рисунок	с	признаками
усиления	бронхиального	паттерна	диффузно,
неструктурированного	интерстициального
паттерна,	на	латеральных	проекциях	есть	зоны
затемнения	в	области	3-4	межреберий	вентрально	к
грудине,	размером	2.5	см



Плевральная	полость: Признаки	свободной	жидкости	(границы	сердца
сглажены,	междолевые	вырезки	визуализируются)

Заключение: РГ-признаки:
-	наличия	свободной	жидкости	в	плевральной
полости,	незначительное	количество	(гидро-	/
хило-	/	гемо-/	пилоторакс);
-	дегенеративных	изменений	реберно-грудинных
сочленений;
-	сужения	межпозвоночного	пространства	Th9-10
позвонков	(подозрение	на	протрузию/	начальную
стадию	лордоза);
-	увеличения	объема	мягких	тканей	в	области
левых	9-10	межреберий	(подозрение	на	неоплазию/
абсцесс/	гранулему);
-	усиления	бронхиального	паттерна	диффузно;
-	усиления	неструктурированного
интерстициального	паттерна	диффузно;
-	затемнений	в	области	3-4	межреберий	вентрально
к	грудине	(видно	на	латеральных	проекциях),
подозрение	на	н/о,	метастазы,	гиперплазию
стернального	лимфатического	узла/	неоплазию	лу,
нельзя	исключать	наложение	других	структур
(жир,	плевральная	жидкость,	образований	кожи).
Рекомендовано	провести	доп	диагностику:	КТ	гр
полости	с	контрастированием.

Рентгенограммы	выполнил: Крякова	Кристина	Николаевна
Протокол	составил: Крякова	Кристина	Николаевна
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РЕЗУЛЬТАТ	ИССЛЕДОВАНИЯ	№	000022734	от	25.04.2024

Ультразвуковое	исследование,	детализированное	

.
Результат	исследования: ДЕТАЛИЗИРОВАННОЕ	УЗИ	БРЮШНОЙ	ПОЛОСТИ

САМКИ
Наличие	свободной	жидкости	в	брюшной	полости:
не	визуализируется.

Наличие	свободного	газа	в	брюшной	полости:	не
визуализируется.

Лимфатические	узлы	брюшной	полости:	без
особенностей.

МОЧЕВОЙ	ПУЗЫРЬ:	визуализируется.	Расположение
типичное.	Форма	овоидная.	Размер:	умеренно
наполнен.	Содержимое:	однородное,	анэхогенное.
Стенка	не	утолщена,	2,8мм.	Конкременты	не
выявлены.	Новообразования	не	визуализируются.
Уретра:	проксимальный	отдел	уретры	не	расширен,
стенки	не	утолщены.

ЛЕВАЯ	ПОЧКА:	визуализируется.	Не	увеличена,
35мм.	Форма	овальная.	Контуры	ровные.
Расположение	типичное.	Капсула
дифференцируется.	КМД	сохранена.	Соотношение
коркового	и	мозгового	слоев:	нормальное.
Корковый	слой	однородный,	эхогенность	не



изменена.	Мозговой	слой	однородный,	эхогенность
не	изменена.	Лоханка	не	изменена.	Эхогенность
почечного	синуса:	не	изменена.	Конкременты	не
визуализируются.	Мочеточник	не	визуализируется,
не	расширен.	Сосудистый	рисунок	(ЦДК)	выражен
умеренно.	Новообразования	не	визуализируются.

ПРАВАЯ	ПОЧКА:	визуализируется.	Не	увеличена,
38мм.	Форма	овальная.	Контуры	ровные.
Расположение	типичное.	Капсула
дифференцируется.	КМД	сохранена.	Соотношение
коркового	и	мозгового	слоев:	нормальное.
Корковый	слой	однородный,	эхогенность	не
изменена.	Мозговой	слой	однородный,	эхогенность
не	изменена.	Лоханка	не	изменена.	Эхогенность
почечного	синуса:	не	изменена.	Конкременты	не
визуализируются.	Мочеточник	не	визуализируется,
не	расширен.	Сосудистый	рисунок	(ЦДК)	выражен
умеренно.	Новообразования	не	визуализируются.

ЛЕВЫЙ	НАДПОЧЕЧНИК:	визуализируется.	Размер
3,9мм.	Форма	типичная.	Контуры	ровные.	Границы
четкие.	Эхогенность	не	изменена.	Эхоструктура
однородная.	КМД	сохранена.	Новообразования	не
визуализируются.

ПРАВЫЙ	НАДПОЧЕЧНИК:	визуализируется.	Размер
4,9мм.	Форма	типичная.	Контуры	ровные.	Границы
четкие.	Эхогенность	не	изменена.	Эхоструктура
однородная.	КМД	сохранена.	Новообразования	не
визуализируются.

МАТКА:	проводилась	овариогистарэктомия,	в
области	культи	матки	и	яичников	патологических
изменений	не	выявлено.	

СЕЛЕЗЕНКА:	визуализируется.	Размер:	увеличен.
Контуры	ровные.	Эхоструктура	однородная.
Эхогенность	не	изменена.	Сосудистый	рисунок
выражен	умеренно.	Новообразования	не
визуализируются.

ПЕЧЕНЬ:	визуализируется.	Расположение:	типичное.
Размер:	не	увеличена.	Контуры	ровные,	четкие.
Свободный	край	острый.	Эхоструктура	паренхимы
неоднородная	за	счет	гиперэхогенных	стенок
сосудов.	Эхогенность	не	изменена.	Сосудистый
рисунок	печени	выражен	умеренно.
Новообразования	не	выявлены.

ЖЕЛЧНЫЙ	ПУЗЫРЬ:	визуализируется.	Умеренно
наполнен.	Контуры	ровные.	Форма	пузыря
типичная	с	перетяжкой.	Содержимое
неоднородное,	анэхогенное	с	небольшим
количеством	гипоэхогенного	сладжа.	Стенка	не
утолщена.	Пузырный	проток	не	расширен.	Общий
желчный	проток	не	расширен.



ПОДЖЕЛУДОЧНАЯ	ЖЕЛЕЗА:	визуализируется.
Эхоструктура	однородная.	Эхогенность	не
изменена.	Тело	8,0мм.	Правая	доля	9,1мм.	Проток
расширен	-	2,1мм.	Новообразования	не
визуализируются.	Жировая	ткань	в	области
поджелудочной	железы	повышенной	эхогенности.

ЖЕЛУДОК:	перистальтика	сохранена.	Толщина
стенки	2,2мм.	Дифференциация	слоев	стенки
сохранена.	Соотношение	слоев	стенки	желудка	не
изменено.	Просвет	не	расширен.

12-ПЕРСТНАЯ	КИШКА:	перистальтика	сохранена.
Толщина	стенки	2,2мм.	Дифференциация	слоев
стенки	сохранена.	Соотношение	слоев	стенки
кишки	не	изменено.	Просвет	не	расширен.

ТОЩАЯ	КИШКА:	перистальтика	сохранена.	Толщина
стенки	2,1мм.	Дифференциация	слоев	стенки
сохранена.	Соотношение	слоев	стенки	кишки	не
изменено.	Просвет	не	расширен.

ПОДВЗДОШНАЯ	КИШКА:	перистальтика	сохранена.
Толщина	стенки	3,0мм.	Дифференциация	слоев
стенки	сохранена.	Соотношение	слоев	стенки
кишки	не	изменено.	Просвет	не	расширен.

СЛЕПАЯ	КИШКА:	не	визуалзируется.

ОБОДОЧНАЯ	КИШКА:	перистальтика	не
визуализируется	(норма).	Толщина	стенки	2,3мм.
Дифференциация	слоев	стенки	сохранена.
Соотношение	слоев	стенки	кишки	изменено	-
утолщен	слизистый	и	подслизистый	слои.	Просвет
расширен	однородным	гиперэхогенным
содержимым.

УЗ-признаков	инородных	тел	и	новообразований	не
визуализируется.

Ультразвуковые	особенности	других	органов:	в
грудной	полости	виз-ся	небольшое	количество
свободной	жидкости	и	измененная	ткань	легких

ЗАКЛЮЧЕНИЕ:	на	момент	исследования	УЗ-
признаки:
-	колита
-	спленомегалии
-	нельзя	исключить	острый	панкреатит
-	повышения	эхогенности	внутреннего	жира

Результат	получен:	25.04.2024


