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Ультразвуковое исследование органов брюшной полости

Дата: 28.05.2024
Владелец животного: Румянцев Сергей Алексеевич
Питомец: собака Хэлми, 12л8м., самка (ОГЭ), бишон фризе, 8,2 кг

Желудочно-кишечный тракт
Желудок – расположение: типичное, стенка: 3,0-3,2 (дифференциация слоев сохранена). Перистатика: сохранена-активная. Содержимое полости: не однородное (умеренное количество жидкостного гиперэхогенного химуса + газа), подвижное, гиперэхогенные образования: не визуализируются (не исключены за эхоакустической тенью от газов в просвете ЖКТ). Эхогенные образования: не визуализируются (не исключены за эхоакустической тенью от газов в просвете ЖКТ)
Тонкий кишечник – стенка 12 п.к-ки: 3,0-3,2 мм (дифференциация слоев сохранена), стенка тощей к-ки: 2,7 мм (дифференциация слоев сохранена), стенка подвздошной к-ки: не визуализируется. Перистатика: сохранена. Содержимое полости: не однородное (жидкий химус в умеренном количестве + газ в незначительном количестве), подвижное, гиперэхогенные образования: не визуализируются. Эхогенные образования: не визуализируются
Толстый к-к – стенка ободочной к-ки: 1,7 мм (дифференциация слоев сохранена). Перистатика: сохранена. Содержимое полости: не однородное (плотный химус в умеренном количестве + газ в незначительном количестве), подвижное, гиперэхогенные образования: не визуализируются. Эхогенные образования: не визуализируются
Область поджелудочной железы: Тело – 5,7 мм, Правая доля – 6,3 мм. Контуры не четкие, ровные. Эхогенность умеренно повышена. Эхоструктура неоднородная. Проток не расширен. Эхогенные образования не визуализируются. Локально жировая ткань без особенностей. Левая доля не визуализирована (скрыта за эхоакустической тенью от газов в ЖКТ)

Печень
Расположение: не выступает за пределы реберной дуги. Контуры: ровные, четкие. Край незначительно закруглен. Эхогенность паренхимы: умеренно повышена, эхоструктура паренхимы: однородная, мелкозернистая. Портальная вена: не расширена, долевые вены: не расширены. Эхогенные образования: не визуализируются

Желчный пузырь
Расположение: типичное. Степень наполнения: нормального. Форма: грушевидная. Стенка толщина: 1,3 мм, нормальной эхогенности, одноконтурная. Структурные изменения, образования: не визуализируются. Содержимое полости: не однородное, анэхогенное +  подвижный гипоэхогенный сладж в умеренном количестве, не дающий эхоакустическую тень, гиперэхогенные образования: не визуализируются. Эхогенные образования: не визуализируются

Левая почка
Расположение: типичное. Визуализация: четкая. Форма: бобовидная. Размеры: 53,0*30,0 мм. Контуры: ровные, четкие. КМД выражено: четко, корковый слой: 5,5 мм. Эхогенность коркового слоя: повышена. Эхогенность медуллярного слоя: нормальная. Чашечно-лоханочная система: не расширена, уплотнена, не дает эхоакустическую тень. Эхогенные образования: визуализируются единичные кистоидные анэхогенные включения в корковом слое до 1 мм

Правая почка
Расположение: типичное. Визуализация: четкая. Форма: бобовидная. Размеры: 52,1*28,9 мм. Контуры: ровные, четкие. КМД выражено: четко, корковый слой: 5,4 мм. Эхогенность коркового слоя: повышена. Эхогенность медуллярного слоя: нормальная. Чашечно-лоханочная система: не расширена, уплотнена, не дает эхоакустическую тень. Эхогенные образования: визуализируются единичные кистоидные анэхогенные включения в корковом слое до 1 мм

Мочевой пузырь
Расположение: типичное. Степень наполнения: нормального (средний объем: 67,3 мл). Форма: грушевидная. Стенка толщина: 1,3 мм, нормальной эхогенности, одноконтурная (дифференциация слоев сглажена). Структурные изменения, образования: не визуализируются. Содержимое полости: однородное, анэхогенное, подвижное, гиперэхогенные образования: не визуализируются. Уретра: визуализируется плохо, не содержит эхогенные включения. Эхогенные образования: не визуализируются

Селезенка
Расположение: типичное. Размеры: не увеличена (на линейном срезе: 10,8 мм). Подвижность при дыхании: сохранена. Контуры: ровные, четкие. Эхогенность: нормальная, эхоструктура: однородная. Селезеночные вены: не расширены. 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:
1. Билиарный сладж в умеренном количестве, без признаков обтурации холедоха
2. Панкреопатия (более характерно для диффузных гериатрических/хронических изменений)
3. Нефропатия (более характерно для гериатрических/хронических изменений) + кистоидные включения единичные коркового слоя билатерально
4. Гепатопатия (более характерно для гериатрических/хронических изменений)

Комментарий:
· Выполнено: 
· Взятие мочи цистоцентезом, эвакуировано 9,0 мл прозрачной мочи поломенного цвета. Материал отправлен на общий анализ в лабораторию (готовность – 24 часа) 
· После взятия мочи цистоцентезом – в течении суток может наблюдаться незначительное окрашивание мочи в розовый цвет или может быть примеси в моче. При сохранении более суток рекомендован очный осмотр врачом, может потребоваться контроль УЗИ
· Не выдержана голодная диета (на всем протяжении ЖКТ кормовые массы/химус с активной перистатикой) – снижение визуализации за счет плотной эхоакустической тени
· Достоверная морфологическая верификация описанных ультразвуковых изменений возможна только проведения патоморфологических исследований образцов биопсийного материала
· Достоверная морфологическая верификация описанных ультразвуковых изменений ЖКТ возможна только после проведения эндоскопического исследования (гастроскопия и колоноскопия) со взятием образцов биопсийного материала

Ветеринарный врач:										Зубова М.И.

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