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Мультиспиральная компьютерная томография брюшной полости 

Дата исследования: 17.02.2026 
Владелец: А.В. Петрова  
Кличка животного: Кошка  
 
Протокол исследования: 
Получены КТ изображения органов брюшной полости и забрюшинного пространства в 
спиральном режиме, шириной среза 1мм, реконструкцией 0,5-1мм.  
Печень однородной структуры, плотность паренхимы ср.+60ед.Н, размеры не изменены. 
Желчные протоки не расширены, холедох не расширен. 
Портальная вена – 5мм.  
Желчный пузырь умеренно наполнен, мешковидной формы.  
Селезенка уменьшена, плотность ср.+60ед.Н, структура однородная.  
Поджелудочная железа не увеличена, плотность ср.+45ед.Н.  
Почки не увеличены, обычной формы, паренхима плотностью ср.+40ед.Н, однородной 
структуры. ЧЛС – обызвествление, с единичными мелкими конкрементами. Мочеточники 
прослеживаются на всем протяжении, не расширены, впадают в типичном месте. В 
проксимальной части левого мочеточника слабо визуализируется обызвествление, в 
отсроченную (экскреторную) фазу контрастное вещество прослеживается на всем 
протяжении; в правом мочеточнике, на всем протяжении, контрастного вещества не 
выявлено (замедленная выделительная функция / нарушение выделительной функции / 
иное, рекомендовано проведение выделительной урографии). Мочевой пузырь умеренно 
наполнен, стенки не утолщены, на дне определяется осадок минеральной плотности и 
крупный конкремент, с четким ровными контурами, неправильной формы, размером до 
5,5мм. В просвете уретры конкрементов не выявлено.  
Надпочечники не увеличены, билатерально с наличием единичных внутриструктурных 
кальцинатов.  
Брюшная аорта, КаПВ, В/В, почечные вены без патологических изменений.  
Свободной жидкости и газа в брюшной полости нет. Видимые л/у не привлекают 
внимания.   
 
Вывод: по данным МСКТ – билатеральный нефролитиаз. Умеренный / 
невыраженный левосторонний уретеролитиаз? Цистолитиаз. Обызвествление 
надпочечников.  
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Ветеринарный врач визуальной диагностики  
Асанов А.Р. 

 
Данное заключение не является окончательным диагнозом и должно интерпретироваться лечащим врачом с учетом анамнеза, клинической картины и всех других методов диагностики.  

 

 


