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Владелец:Михалева Елена Александровна 
Кличка: Руди 
Вид:  собака 

 
Порода: метис 
Возраст:  12 лет 
Амбулаторный номер: 174423 

Описание провел: Силаева А.А. Дата: 13.12.2025 
  Исследование выполнено на томографе SinoVision AlphaCT 328 Plus 
 
Внутривенное контрастирование: Омнипак 85 мл 
 
Компьютерная томография брюшной полости      

●​ Костные структуры:  
-​ слабовыраженные признаки спондилеза поясничных позвонков;  
-​ дегенеративные изменения крестцово-подвздошных сочленений. 
●​ Стенка брюшной полости и мягкие ткани: слева в подкожно-жировой клетчатке 

на уровне L3-L4 визуализируется солидное неоднородное образование с 
выраженным накоплением контрастного вещества, контуры четкие, бугристые, 
размеры 35х28х15 мм. 

●​ Свободный газ, жидкость: не визуализируется 
●​ Печень: в артериальную фазу практически во всех долях визуализируются 

гиперденсивные неоднородные округлые образования с размытыми контурами, 
размеры 14х15 мм 

●​ Желчный пузырь: обычной формы и локализации, умеренно наполнен, на дне 
отмечается контрастный осадок. 

●​ Желудочно-кишечный тракт: N 
●​ Поджелудочная железа: увеличена до 14 мм в области тела, контуры бугристые, 

структура слабо неоднородная 
●​ Селезенка: не увеличена, визуализируются гиперденсивные округлые 

образования с размытыми контурами, размеры 9х10 мм. Также ближе к 
хвостовой части визуализируется гиподенсивное образование с накоплением 
контрастного вещества по периферии в виде “ободка”, контуры ровные, четкие, 
размеры 13х10 мм 

●​ Надпочечники: L - увеличен, ширина 13 мм. В области каудального полюса 
визуализируется гиподенсивное неоднородное образование с четкими и 
ровными контурами, размеры 18х9.5х9.7 мм. Соотношение L\D<2. 
Перитуморальная жировая клетчатка без особенностей, признаков инвазии в 
каудальную полую вену не визуализируется; R - N. 

●​ Почки: умеренно выраженное уплотнение в области лоханок, без признаков 
оформленных минерализатов 

●​ Мочеточники: N, выделительная урография выполнена, сброс контрастного 
вещества в мочевой пузырь 

●​ Мочевой пузырь хорошо наполнен, единичные минерализованные включения 
на дне до 2.5 мм 

●​ Лимфоузлы брюшной полости: N 
●​ Репродуктивная система: простата увеличена до 52 мм, доли 

дифференцируются, окраска равномерная, гетерогенная, единичные мелкие 
кистоподобные образования.  Парапростатическая жировая клетчатка интактна. 
Семенники: N 
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●​ Сосуды брюшной полости: N 
●​ Промежность и область ануса: N 

 
Заключение:  

-​ КТ-признаки образования каудального полюса левого надпочечника  
-​ КТ-признаки образований печени (диф. д-з: нодулярная гиперплазия, участки 

регенерации, иное)  
-​ КТ-признаки осадка в желчном пузыре  
-​ КТ-признаки гиперденсивных образований селезенки - вероятнее очаги 

экстрамедуллярного эритропоэза, а таке наличие гиподенсивного образование 
(диф. д-з: неоплазия) 

-​ КТ-признаки панкреомегалии, наличие косвенных признаков указывающие на 
хроническое течение панкреатита - см. комментарий 2 

-​ КТ-признаки гиперплазии предстательной железы/простатита 
-​ КТ-признаки подкожного образования в области поясницы - требуется 

морфологическая верификация  
-​ КТ-признаки дегенеративных изменений осевого скелета  
-​ КТ-признаки мелких конкрементов в мочевом пузыре  

 
Комментарий: 

1.​ N (без патологических изменений) — исследуемый анатомический отдел 
(структура) имеет нормальную рентгенологическую картину и скиалогию, 
визуальная картина исследуемых структур соответствует таковой, 
представленной в анатомических и рентгенологических атласах и картине, 
полученной от подтверждено здоровых животных.  

2.​ КТ-обладает низкой чувствительностью в диагностике хронического течения 
панкреатита. Методом выбора является ультразвуковое исследование брюшной 
полости, а также при клинической значимости, лабораторная диагностика.  

 
Данное заключение не является окончательным диагнозом и должно интерпретироваться лечащим 

врачом с учетом анамнеза, клинической картины и всех других методов диагностики. 

 
Левый надпочечник  
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