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Компьютерная томография головы   Кемельман Е. Л.
ЗАКЛЮЧЕНИЕ:
· Носовые ходы (R; L): N
· Носовая перегородка: N
· Решетчатая кость: N
· 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; L): N
· Ретробульбарное пространство (R; L): N
· Скуловые слюнные железы (R; L): N
· Костные структуры внутреннего уха (R; L): N
· Барабанный пузырь (R; L): N
· Наружный слуховой проход (R; L): N
· Носоглотка: воздушна и проходима
· Нижнечелюстные лимфатические узлы: N
· Медиальные заглоточные лимфатические узлы: умерено выраженное увеличение левого, с единичным гиподенсивным включением краниально, но без убедительных КТ признаков малигнизации. Прим.: метастазирование не исключено, однако, важно помнить, что иногда региональные ЛУ головы реагируют на установленный пищеводный зонд
· Нижнечелюстные и околоушные слюнные железы: N
· Головной мозг (метод визуализации – МРТ): N
· Выраженная резорбция альвеолярной кости верхней и нижней челюсти билатерально, практически полная адентия за исключением сохранённых клыков 104 и 204
· Нижняя челюсть: 
· Обширная литическая деструкция и периостальная реакция смешанного типа тела и ветви левой НЧ, выраженная деструкция кортикальной
· Выраженное увеличение и гиперперфузия мягких тканей на всём уровне Н/О, в т.ч. в проекции левой большой жевательной мышцы
· Каудальная граница Н/О левой НЧ проходит до уровня углового отростка
· Ростральная граница опухоли достигает уровня симфиза нижней челюсти и вовлекает его – периостальная реакция также визуализируется со стороны резцовой части тела правой НЧ
· Основной объём тела правой НЧ сохранён, подбородочные отверстия дифференцируются
· Значительный объём неопластического роста визуализируется в проекции левой медиальной крыловидной мышцы, но дифференцируется от него
· Височно-нижнечелюстные суставы: N
· Медиальные крыловидные мышцы: N
· Височные и большие жевательные мышцы: N
· Щитовидная железа: N

Дифф. диагнозы: плоскоклеточный рак или остеосаркома. Первый более вероятен – необходима гистологическая верификация

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

[image: ]
[image: ]
[image: ]
image2.png




image3.png




image4.png




image1.jpeg




