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Исследование провел: к.б.н., рентгенолог  Кибальников А.С.  

Область головы и шеи:

· Носовые ходы и носовая перегородка (R; L): отмечается следовое количество патологического гиподенсивного содержимого на уровне корня премоляра 106 (см. описание ниже).
· Носовая кость: патологических изменений не выявлено
· Решетчатая кость: патологических изменений не выявлено 
· Зубы: не полный зубной ряд; Отмечается частичная миграция корня зуба 106 в носовую полость с формированием ороназального сообщения.
· Верхнечелюстная кость (R; L): патологических изменений не выявлено
· Нижняя челюсть (R; L): патологических изменений не выявлено
· Небная кость: патологических изменений не выявлено
· Ретробульбарное пространство (R; L): патологических изменений не выявлено
· Передняя клиновидная кость: патологических изменений не выявлено
· Клиновидная кость, пазухи: патологических изменений не выявлено 
· Фронтальные синусы (R; L): хорошо развиты, патологических изменений не выявлено
· Барабанные пузыри (R; L): патологических изменений не выявлено
· Наружные слуховые проходы: (R; L): патологических изменений не выявлено
· Носоглотка воздушна, проходима, патологических изменений не выявлено
· Лимфатические узлы: патологических изменений не выявлено.
· Височно-нижнечелюстные суставы: патологических изменений не выявлено
· Слюнные железы: патологических изменений не выявлено
· Признаков неопластического роста в головном мозге не выявлено.
· Латеральные желудочки ГМ: признаков вентрикуломегалии не выявлено. Срединная линия не смещена.
· Признаков нарушения целостности свода черепа не выявлено
· Признаков интракраниальных гематом не выявлено
· Щитовидная железа: отмечается объемное образование каудального полюса левой доли щитовидной железы, плотность повышена, выраженно накапливает контрастное вещество, размер до 5,9х9,0 мм. Размер левой доли – 3,1х26,3 мм. Размер правой доли – 3,5х24,4 мм.

Грудная полость:
     Плевральная полость:
· Свободный газ: не визуализируется
· Свободная жидкость: визуализируется билатерально до 13,6 мм на просвет справа. Плевра утолщена (наиболее выражено в области диафрагмы), выраженно накапливает контрастное вещество.
· Новообразования: не визуализируются
     Диафрагма:
· Целостность не нарушена, патологических изменений не выявлено
     Легкие:
· На момент исследования отмечаются множественные нодулярные очаги диаметром до 1,6 мм в паренхиме преимущественно долей левого легкого (метастазирование наиболее вероятно).
· Очаги нарушения пневматизации легочной ткани: компрессионные ателектазы билатерально краниальных и средней доли правого легкого.
     Трахея и бронхи:
· Трахея: без патологических изменений; 
· Бифуркация: патологических изменений не выявлено
· Главные и долевые бронхи воздушны проходимы. 
     Средостение:
· Свободный газ: не визуализируется
· Контрастные инородные тела: не визуализируются
· Лимфатические узлы: без особенностей
· Пищевод: патологических изменений не выявлено (установлена эзофагостома).
· Сердце: признаков увеличения камер сердца не выявлено
· Магистральные сосуды: без видимых изменений

Брюшная полость:

· Свободный газ/жидкость: определяется следовое количество свободной жидкости преимущественно справа.
· Печень: очагов патологического накопления контрастного вещества не выявлено, плотность в пределах нормы, структура однородная.
· Желчный пузырь: умеренно дилатирован, содержимое однородное, жидкостное, форма типичная. Общий желчный проток дилатирован до 2,5 мм.
· Поджелудочная железа: отмечается кистозное новообразование дистального края правой доли ПЖ, размером до 13,2х14,1 мм, контуры не ровные, стенка утолщена содержимое преимущественно гиподенсивное, без признаков накопления контрастного вещества, определяются септы в структуре. Новообразование интимно прилегает к 12-перстной кишке. Высокая вероятность спаечного процесса. 
Кистоподобное образование дистального края левой доли ПЖ, округлой формы, гиподенсивной структуры, без признаков накопления контрастного вещества, диаметр до 3,6 мм.
· Желудок не дилатирован, содержимое – газ/жидкость незначительно, стенка утолщена за счет гипертрофии мышечного слоя до 2,9  мм.
· Тонкий кишечник: см. описание выше. Стенка кишечника умеренно накапливает и удерживает контрастныое вещество, умеренно утолщена (реактивные изменения). 
· Толстый кишечник: КТ-признаков выраженных патологических изменений не выявлено.
· Инородных элементов в органах ЖКТ не выявлено.
· Селезенка: не увеличена,  паренхима выраженно и гомогенно накапливает контрастное вещество 
· Почки (R/L): форма бугристая за счет мноественных участков атрофии коркового вещества почки. Определяются единичные кисты диаметром до 2,3 мм (слева), а так же множественные минерализованные конкременты размером до 1,5х4,2 мм билатерально. 
· Мочеточники (R/L): КТ-признаков выраженных патологических изменений не выявлено.
· Мочевой пузырь: множественные минерализованные конкременты в области дна диаметр до 1,7 мм.
· Надпочечники: не изменены.
· Лимфатические узлы: не увеличены.
· Магистральные сосуды брюшной полости: без патологических изменений, патологических венозных анастомозов не выявлено.
· Половые органы: КТ-признаков выраженных патологических изменений не выявлено /удалены.
· Отмечаются множественные нодулярные очаги в жировой ткани брюшной полости в различных участках, сальник так же инфильтрирован жидкостным жидкостным содержимым.

Поверхностные мягкие ткани: увеличение плотности подкожно-жировой клетчатки в области правой грудной и обеих тазовых конечностей, а так же на уровне брюшной полости вентрально за счет инфильтрации жидкостным содержимым.
Костные структуры (основное): КТ-признаков выраженных патологических изменений не выявлено

Заключение: КТ-признаки гидроторакса, плеврита, асцита в брюшной полости. Новообразования поджелудочной железы. Карциноматоз брыжейки, оментит. Метастатичесткие очаги в паренхиме легких. Новообразование щитовидной железы.
Хронический гастрит, сплненит, энтерит/энтеропатия (вторично наиболее вероятно). 
Холангит.
Гериатрические/дегенеративные изменения почек (см. описание).
Отеки в области грудной и тазовых конечностей. 
Миграция корня зуба, ороназальная фистула. Мочекаменная болезнь.
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