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Консультация:

Вы обратиlлtись на прием с Мейсоном по причине отказа от еды, воды.

По физикальному осмотру сознание ясное, положение тела в пространстве естественное, слизистые
оболочки ротовой полости розовые, увлаlfiенные, зубной налет умеренный, зфной камень
отсугствует, лимфотические узлы не изменены, трахеальный рефлекс норма, аускультация легких
без особенностей, хрипов - нет, кардиологические цJумы не аускультируются, брючлая стенка
умеренно напряжена, дискомфорт при пальпации умеренный.
Ад 134/94 ( 110)
чсс,181
чдд 28
т 38,7
вес 5,9 кг

ffля исключения патологий по органам брюшной полости, наличия ИТ ( инородныхтел) в киц.ечнике,
Мейсону было проведено У3И БП ( брюч+lой полости ).

По У3И на данный момент :

-инвагинации тоuвй кицки;
- гипотонии ЖКТ;
_ щонического гастрита;
- цонической умеренной эггеропатии;
- умеренного диффузного стеатита; -ý
- диффузных изменений струlтуры печени, характерныхдля хронического холангиогепатита;
- диффузных шменений паренхимы поджелудочной желвзы, характерныхдля реактивного
панкреатита;
- диффузных шменений струlсгуры почек, харакгерныхдля ронического пиелонефрита;
- умеренной спленомегалии.
-На момент иссr]едования пршнаков механической непроходимости ЖКТ не выявлено. Инородные
предметы не визуализируются, что полностью не исключает ихналичие.

К со>tалению, на данный момент в условии начей клиники нет мест в отдеJ]ении терапевтического
стационара. Вам был выдан список ветеринарных клиник, в которые вы можете обратиться.
Мэйсону необходима госпитализация для проведения внугривенной терапии обезболиваючвй,
противовоспалительной, противорвотной, симптоматическое J,Iечение. Может потребоваться
оператив ное J]ечение патологии.
В слтрае р(удц.ения может потребоваться перевод в отделение реанимации и интенсивной терапии.
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Рекомендация по лечению Ns000062288
от 05.05.2025

Прием врача терапевта

Врач: Кудря Юлия Станиславовна
Пациент: Мейсон, Мейн-t<ун

J(лtиент: Гуля Екатерина Випоровна
г. flмитров, ул Большая, 30/18; mапzапа_В7@mаil.ru; тел.
+7(915)1474228



l]иагноз:

Эпифизиолиз головки бедра Правая и левая бедренные кости Предварительный от
11.11,2023 - На лечении
Лечаu4лй врач: nЩюльгер Петр Георгиевич

Вывих надколенника Травматический вывих правого надколенника Предварительный от
31 .01 .2023 - На лечении
Лечашуй врач: [юльгер Петр Георгиевич

Инвагинация кишки Основной от 05,05.2025 - На лечении
лечаu4,1й врач: Кудря Юлия Станиславовна

Чек:

Ns Номенклатура Кол-во Ед. изм. Цена GyMMa

1 У3И брюшlой полости 1 4 900,00 4 900,00
,2 lрием врача терапевта 1 [lг 3 300,00 3 300,00

ВСЕГО ПО ЧЕКУ: 8 200,00

Важная информация по обратной Gвязи с клиникой

Уваlаемый клиент, если у Вас остались вопросы по назначенной на приеме терапии, тЕlктике
обследования, то в теченце 24 часов после очнойiонлайн консультации, выписки из стационара Вы
можете написать свой вопрос на электронную почту vopros@vet.city. Сотрудник клиники обработает
Ваше сообш-Fние и даст ответ, согласовав его с врачом (максимальный срок ответа составляет до 5
дней).

Если у вас возник безотлагательный вопрос (побочная или аллергическая реакция на лекарственный
препарат, угочнение схемы приема препарата, подбор аналогов препарата, необходимость получить

рецептурный бланк, получить результаты исследований), то просим сообш4лть об этом оператору коJlл-

центра по телефону +7 (495) 150-55-55.

По прошествии 24 часов после проведения очного приема/выпиrlки из стЕlционара при изменении
состояния Ваu.вго питомца, возникновении новых симптомов, а таюке вопросов по тактике и лечению,
необходимо записываться с питомцем на повторный осмотр, либо онлайн консультацию. В случае
}Dryдщения самочувствия питомца или возникновении экстренных состояний - оперативно подойти в

клинику для осмотра питомца де}чрным терапевтом).

Увокаемый клиент, информируем Вас отом, что накануне приема позаписи Вам поступитзвонок из
колл-цента для подтверждения записи. Мы звоним дващ4ы, затем отправляем СМС. Обраu$ем
Ваr.де внимание, что отмена записи осуlцествляется заблаговременно (не менее, чем за б часов до
начала приема). В случае, если отмена приема произоцла менее, чем за б часов или Вы не явились на
прием более 1 раза, то мы будем вынуждены просить Вас внести депозит за прием при последуюlJ-рй
записи. Благодарим Вас за понимание.

Связаться с нами можно по тел +7 (495) 150-55-55, написать нам на электронную почту vetcity@vet.city, в

чат на сайте vet.city

Кудря Юлия
станиславовна /подпись/



прdr,Ьаммьi для клиник - https://enote.cloud

Clinic

flaHHoe заключение не является
диагнозом и доJD|fiо быть

Vetcity

У3И брюшной полости (новый бланк)

дЕтАлизировАнноЕ ультрАзвуковоЕ исслЕдовАниЕ Брюшной полости
Исследование выполнено на аппарате: MindrayVetus 9

Сформировано: 05.05.2025 12:49

РЕЗУЛЬТАТ ИССЛЕДОВАНИЯ Ng 000052792 от 05.05.2025
Пациент: Мейсон, Мейн-кун, 28,О2,2О22, Male
Владелец: Гуля Екатерина Виtсоровна
Контапная информация: г, flмитров, ул Больlшя, 30/18;
manzana_87@mai l.rч; тел. +7(9'1 5)1 47 4228
Назначtlлt: Кудря Юлия Станиславовна, Ветеринарный врач-
терапевт/ Отделение терапии и вrcуальной диагностики
Исследование провел: Фомина Татьяна Олеговна, Врач
в шуаль но й диа гностики/Отделе ние в rcуаль но й диагностики

Печень:
визуализируется. Расположение: типичное. Размер: не

ИНТе Р П Р еТИР О В а НО ЛеЧ а Ц# М В Р а Ч О М : 
Ёr"#fi:, ХSff r:'r'jff rТЖi"'J ;З 3iJirLl"rХЖ? о це н ка
венозной системы: без особенностей. Наличие очаговых
или диффузных изменений: не визуализируются. Стенки
жеJнев ы в одя lJ+4e протоки гипе рэхо генны.

Желчный пузырь:
визуализируется. Степень наполнения: умеренно, Конryры
ровные, четкие. Содерlимое однородное, анэхогенное.
Стенка не уголlJýна, '1,0 мм. Желчные протоки не

расцирены.

Жегудоч но-киlJ.Jеч ны й тра кт:

Желудок:
Степень наполнения: слабо наполнен. Содержимое:
анэхогенное.
Толtlуна стенки: 2,7 мм. Дифференциация слоев стенки:
сора не на, Подслизисты й сло й уголllý н, С кладчатость :

сохранена. Эвакуация : снижена. Пилорический сфинпер:
без особенностей.

Дв енадцатиперстная кицка.
Толч+чlна стенки 2,2 мм, flифференциация слоев стенки
сохранена. Соотноtlение слоев стенки киlIки: не изменено,
уголlJýн подслизистый слой,. Просвет расцирен
анэхогенны м содержимым. Перистальтика снижена.

Тоtшя киlIка:
Толч4zlна стенки 2,2 мм. Дифференциация слоев стенки
сохранена. Соотноtlение слоев стенки киlJ.ки: не изменено,

уголlJýн подслизистый слой. Просвет в проксимальном
отделе расширен анэхогенны м содержимым.
Пе р истальтика слабая . Четко в изуализируется г{асто к
инвагинации протяженностью не менее 5 см.

Подвздошная кишка: стенка не уголlJýна. Подвздоцло-
ободочный сфинктер: без изменений.
Слепая кицка: стенка не уголlJýна. <Dолликулярный слой



выражен.
Ободочная киlIка: перистальтика не вшуализируется.
Толч.цна стенки '1,2 мм. .Щифференциация слоев стенки
соранена. Соотноtlение слоев стенки киllки: не изменено.
Просвет расцирен однородны м гиперэхогенны м
содержимым.

Поджелудочная железа:
визуалшируется. Размер: не увеличена, леваяч доля 8,6
мм. Конryры: ровные, четкие. Эхострукryра однородная.
Эхогенность не изменена. Проток не расцирен. Наличие
очаговых rcменений: не визуализируется. Эхогенность
перипанкреатического жира не изменена.

Почки:
Левая почка: визуализируется. Размер: 42Ю.4 мм.
Погюжение: анатомически правильное. Форма бобовtлдная.
Конryры ровные, четкие. Струtсгура паренхимы:
однородная. Эхогенность: повыulена. Кортикомедулярная
дифференциация: не изменена. Лоханка уплотнена и

уголlдвна, не расцирена, 1,2 мм. Проксимальный отдел
мочеточника: не расцирен.,Щистальный отдел мочеточника:
не расцирен. Наличие очаговых или диффузных изменений:
не визуалrcируется,

Правая почка. вrcуализируется. Размер: 45Ю,4 мм. Форма
бобовидная. Конryры ровные, четкие, Струкгура
пареюO4м ы : однородная . Эхоге нность : по в ы l,I"e на.

Кортикомедулярная дифференциация: не изменена.
Лоханка уплотнена и уголlJ.вна, не расширена, '1,'l мм.
Проксимальный отдел мочеточника: не расцирен.
flистальный отдел мочеточника: не расцирен. Наличие
очаговых или диффузных шменений: не визуализируется,

Селезенка:
вrcуализируется. Размер: увеличен. Конryры: ровные,
четкие. Струкryра однородная. Эхогенность снижена.
Сосудистый рисунок: без изменений. Наличие очаговых или

диффузных изменений: не визуализируется.

Мочевой пузырь:
визуализируется. Степень наполнения: умеренно наполнен,
Толltлна стенки: 1,3 мм, Содержимое: однородное,
анэхогенное с небольtJ.им количеством,,Щополнительные
включения: не визуалrcируются.
Уретра: проксимальный отделуретры не расцирен, стенки
не уголtJýны.

Лимфатические узлы брюшной полости: без особенностей
Наличие свободной жtлдкости в брюшной полости: не
вшуализируется
Наличие свободного газа в брюшной полости: не
визуализируется.
Ткани сальника и жировая ткань: без особенностей.
Эхогенность : диффузно повы lteнa.



_l- , заключение:

На момент исследования У3-признаки:
- инвагинации тоlt вй кицки;
- гипотонии ЖКТ;
- ронического гастрита;
- хронической умеренной энтеропатии;
- умеренного диффузного стеатита;
- диффузных rcменений струlтуры печени, характерныхдгlя
хро ническо го холангиогепатита ;

- диффузных изменений паренхимы поркелудочной железы,
харакгерных для реактивного панкреатита;
- диффузных изменений струкryры почек, характерныхдля
хроническо го пиело нефрита ;

- умеренной спленомегалии.
На момент исследования признаков механической
непроходимости ЖКТ не выявлено. Инородные предметы
не вrcуалrcируются, что полностью не исключает их
наличие.Комментарий: 
flffi"...:::ffi;"Jffi"нffffffifJil^,":Ё*fl:-*" 
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