
Возраст: 11

Фактический адрес: 127018, г.Москва, ул. Складочная, д. 1 стр. 9, помещ. IА, ком. 17А-22А

Вид: Собака

Владелец: Лакалина Елена Ивновна

тел: 4951656506

Пациент: Тайга

Порода: Лабрадор

КПП: 771501001

Вес: 34

ООО"Ветеринарный центр "Современные технологии"

ИНН: 7721758837

Вакцина: Нет вакцин 20.03.2026

КОМПЬЮТЕРНАЯ ТОМОГРАФИЯ

Грудная клетка.

ОБЛАСТЬ ИССЛЕДОВАНИЯ:

Протокол исследования: 

Плевральная полость: без патологического содержимого.
Средостение: без патологических изменений.
Легкие:
*Легочная паренхима: Воздушность правой краниальной, средней и добавочной долей диффузно 
снижена до -600HU. Воздушность левой краниальной доли также диффузно снижена до -650HU с 
множественными участками уплотнения интерстиция по типу «матового стекла», без четких контуров.  В 
вентральной части правой средней доли незначительный участок позиционного ателектаза.
В левой краниальной доле визуализируется единичное интерстициальное образование, мягкотканной 
плотности, атипичной формы, с четкими и неровными контурами, размером до 20х10х22 мм., умеренно 
гетерогенно накапливающее контрастирующий агент.
*Бронхиальное дерево: отмечается диффузное концентрическое утолщение стенок  бронхов 
(визуальная оценка >1/6 от диаметра просвета, с визуализацией терминальных бронхов 3-5 порядка.
Главные бронхи проходимы.
Трахея проходима, равномерная на видимом протяжении.
Лимфатические узлы (ЛУ): краниальный средостенный л\у незначительно увеличен,  типичной формы, 
гомогенной структуры. Левый трахеобронхиальный л\у незначительно увеличен, типичной формы, 
гомогенный.
Сердце:  конфигурация визуально не изменена.
Магистральные сосуды: архитектоника визуально сохранена, без дефектов заполнения.
Мягкие ткани грудной стенки: без изменений.
Костные структуры: визуализируются вентральные остеофиты 1-ого порядка на уровнях C7-Th1, Th9-
Th10, 2-ого порядка на уровне С6-С7.

ПРОТОКОЛ ИССЛЕДОВАНИЯ:

КТ-признаки:
-Единичного образования левой краниальной доли. Дифф. ряд: неоплазия(mts?), участок  очаговой  
пневмонии(маловероятно). Рекомендуется морфологическое исследование.
-Хронического бронхита, с сопутствующими интерстициальными изменениями легких, характерных для 
фиброза\интерстициальной пневмонии.
-Лимфаденопатии краниального средостенного и левого трахеобронихального л\у.
-Спондилеза в шейном и грудном отделах.

ЗАКЛЮЧЕНИЯ:

 

Дата обследования: 22.03.2026ФИО врача: Письменский Дмитрий Станиславович

Данное заключение не является диагнозом и требует интерпретации лечащего врача.


