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кошки

РЕЗУЛ ЬТАТЫ ИССЛ ЕДОВАН И Я

Гематокрит {PCV) lr.з l
29-48

дJIя котят до З-х irec
27-зб

Yо

Гемоглобин (НЬ) ssl
90-150

для котят до З-х i4ec
80-120

гlл

Эритроциты (RBC) а,+s l
5,6-10

для котят до 3-х ltec
4,5_7,5

х10[].2]/л

:реднее содержание НЬ в эритроците (МСН) rз.r l 14_19 пг

Средняя концентрация НЬ в эритроците (МСНС) zlэ L 32-з8 Yо

Средний объём эритроцита (MCV) 47,5 з9_5з мкм[3](фл

Показатель анизоцитоза эритроцитов (RDW) 16,2 14-18 Чо

:оэ (EsR) zst t 0_1з мм/ч

Пейкоциты (WBC) 26,29 5,5-18,5 х10[9]/л

(оличество ядерных эритроцитов/lО0 лейкоцитов
lпRВС} I

0 0-5

]корDектированное количество лейкоцитов 26,з 5,5_18,5 х10[9]/л

Пейкограмма
0тносительное
значение, %

Абсолютное
значение
х10^9/л

НейтDофильные миелоциты (Myelocyte) 0 0.0 0 х10I9]/л

Нейтрофильные метаtiиелоциты (Metamyelocyte) 0 0.0 0 х10[9]/л

Палочкоядерные нейтрофилы (Bands) 0 0.0 0_0,555 х10[9]/л

Сегментоядерные нейтрофилы (Neu) 92 24.2 1,925-13,875 хt 0[9]/л

)озинофилы (Eos) 0 0.0 0_1,r],0 х10[9]/л

Цоноциты (Моп) 2 0.5 0,055_0,740 х10[9]/л

ýазофилы (Bas) 0 0.0 0-0,055 х10[9]/л

пимфоциты (Lvm) 6 1.6 1,з75_10,175 х10[9]/л

Цругое 0 0.0 0 х10[9l/л

Громбоциты (PLT) 260 160-6з0 х],0[9l/л

Агрегатные ретикулоциты 9 до 50 х10[9]/л

Пунктатные ретикулоциты 5 До 500 х10[9]/л

оценка степени выраr(енности регенераторного ответа костного rrозга на основании абсолtотного количества ретикулоцитов, по

отношению к присугствующей анемии у животного.

Агрегатные ретикулоцитц:
Регенераторный ответ отсутствует - до 15х10[9]/л.
Слабый регенераторный ответ - до 50х].0[9]/л.
Умеренный регенераторный ответ - до 100х10[9I/л,
Выраженный регенераторннй ответ - более 200х10[9]/л.

Гlунктатные ретикулоциты:
Регенераторный ответ отсугствует - до 200х10[9I/л.
Слабый оегенеDатоDный ответ - до 500х10[9/л,

ПОКАЗАТЕЛИ



Вырая<енный регенераторный ответ - более 1500х10[9]/л.Проче€: n
[t,lCHC - значенИе менее з2 г/дл - регенераторная анеlt4иЯ (появление в крови ретикуло_цитов); хронические железодефицитные
ilil#J: l1tТrТ.'iý:, 

В СЛеДСТВие постоянной потери крови или нарушения мЁтаоолиiмь ii.".й,rbr.p, белка (желудочно_

изменения в эритроцитах. l,tорфологические признаки нарушения метаболизма клеточных мембран: акантоциты +++

изменения в эритроцитах. Морфологические признаки регенеративного ответа: тельца Хауэлла-жолли.

изменсния в эритроцитах, Морфологические признаки иlчtrунообусловленных нарушений: агглютинация ++

исGледова_нrе провёл: нигматiлина а. и,

./
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РЕЗУЛ ЬТАТЫ ИССЛ ЕДОВАН ИЯ

i

Билирубин общий r,z l 2_10
мя котят до З-х irec <4 мкмоль/л

Билиочбин пDямой 0,6

2оцст
U_5,5 мкtttоль/л
9d5

для котят до 6'-ти мес G30 ед./л

мт 24 18_79
лля котят до З-х мес 10-50 ед./л

(оэффициент Ритиса 0.8

Мочевина sзl1 5,4-12,1

70-r65
мя KoTIlT до 6-ти мес 29-110

ммоль/л
(реатинин

дzо,з t r,tхl,tоль/л

0бщий белок sзl 54-79
лля котят до 3-х мес З3-75 гlл

Альбумин zrJ гlл
глобулин з2.0
]оотношен ие альбуrчихД-дqбЙ; 0,7

rlл

Ц.|ел. фосфатаза 7
ед./л

l_Аtiилаза zzsz t 1 500-1200
для котят до 12-ти irec <].80О ед./л

люкоза 6,3 з,з-б,з
Мя котят до 6-ти мес з,85-8,25 l,tмоль/л

Калий 4,99 з,ь5,5
мя котят до 6-ти мес З,7-5,9 l,tмоль/л

Натрий rоз,s 1 144-158
для цотят до 6_ти мес 14з-160 мl.,!олЬ/л

Dосфор s,ls t т 1,1-2,з
для KoTlT до 6-ти мес 2-з,2 i,l]tlоль/л

(альций 2,24 2-2,7
для котят до 6-ти мес 2,З-З ммоль/л

4онизированный кальций 1,12

Клор 1з2 107-129
для котят до З-х мес 97-125

ммоль/л

i,llrолЬ/л
(ислотность 7,47 7,з5-7,50

285-з].0
ед.рн0смолярность з5]..з

осlчоль/л
]lсслэдованrе провёл: Нигмаryлина А. И.

d
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Врач: ,Щигина Наталья Викторовна

Анализы: УЗИ

Мочевой пузырь наполнен, содержимое анэхогенное, стенка однокоIIтурнIUI

толщина 0.t3 ём, вкJIючения не визуализируются.

УЗИ-признчки соответствуют норме.

Правая почка ви3уализируется, овzlльнtш, 4.19+ 2.94 см, корково-мозговIuI

дифференциациrI не четкая, эхогенность слоев кор*ового и мозгового вещ-ва повышена.

В мозгоВом слое визуализируется 1 циста с анэхогенным содержимым, размеры

1.29+1.56см. лоханка расширена (размеры 1.05+1.25см), уплотнена, не испускает

эхотень. Мочеточник не визуализируется. Кровоснабжение норма.

узи- признtки соответствуют нефропатии, нефрозу, хпн, кисте почки.

Левая почка визуализируется, округлая,

3.83+З.35 см, контуры четкие, ровIIые, корково-мозговшI дифференциация не

четК€UI, эхогенность слоев коркового и мозгового вещ-ва повышена. В мозговом слое

Визуали3ируется 1 киста с анэхогенным содержимым, рt}змеры 1.16+0.94см. Лоханка

РаСШИРеfiа (размеры 1.14++0.95см), уплотнена, не испускает эхотень. Мочеточник не

визуtlJIизируется.

Кровоснабжение выраженное.

узи-признzlки соответствуют нефропатии, нефрозу, хпн, кисте почки.

селезенка

Расположение типичное. Толщина 1.43-3.37, увеличена. Конryры не ровные, не

четкие. Эхоструктура не однородн€tя, со множеством мелких соединительно TKaHIIьD(

включениЙ и пронизtlна сосудами. Эхогенность паренхимы повышенная. Кровеносные

СОСУДЫ ВЫРаЖеНЫ, ДИамеТр В среднем 0.51-0.62см. Образовzlния не визуi}лизируются.

Заключение: Узи-призн€жи соответствуют острому воспалению, н.о. селезенки

Печень

Расположение типичЕое. Подвижность при дыхательной экскурсии есть. Не

ВЫСТУПаеТ За КРаЙ реберноЙ дуги. Контуры ровные, четкие. Свободный край округлен.

каrrсула дифференцируется. Эхоструктура паренхимы не однородЕffi, эхогенность



повышен. картина цийротических измерений. Сосудистьй рис}нок
расширеIIы. Стенки сосудов повьтшенной эхогенностии.

ry€DKeE, сосуды не

Образования Еевизуirлизируются.

заключение: Узи-признаки соответствуют чейрозу, осторой интоксикации,гепатопатии.

Желтчнъй пузырь

Визуализируется.

Щ*.т 0.52 см.

визуализируются.

Степень Е€lполЕеIIия Еормtл.rБIIого. Расположение типичЕое.
содерхсlмое одпородfiое' анэхогенное. Образования не

стеIIки 0.18 см, просвет Ее

толщиЕа степки 0.16 см, стеЕки
количество плотIIьD( кtlповьrх масс.

_ Стенка не уголщеЕа, ЕормllJIьной эхогенности, одЕоконтурн€ш.
Зашпочение: Узи-признаки соответствуют Еорме.
Брюшная полость

Же,lryдок: Еатощак, Перистальтика есть, толщина стенки 0.Збсм, дифференциацияСЛОеВ СТеНКИ coxptl'e'a' СООТНОШеЕИе СЛОеВ aЪa"*" изменено в сторону подслизистогослоя. Складчатость ровнrш, четкЕш.

12- перстнiц кишка: перистiшьтика есть, толщина стеЕки о.27см,лифференциация слоев стенки сохранена соотношение слоев стеЕки изменеtlо в сторонуподслизистого слоя, просвет Ее расширен.
Поджелудочнiш железа IIе визу!rлизируется.
Тонкий кишецlик: слабм перистi}льтика, толщиЕа

расширен' диффереНциациЯ слоеВ coxpirнeнa" норма.
Толстьй кишечник перист€шьтика слабм,

нормальной эхогеЕности. Содержит некоторое
Просвет не расширен.

Свободная жидкость не визушIизируется. Сшlьник повышенной эхогенности.
узи-признrжи соответствуют гастродуодениту.
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