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Компьютерная томография грудной клетки
Описание:
· На вентральной стороне шеи, справа, располагаясь в проекции C3-C5, определяется объемное полостное новообразование с выраженной капсулой, которая активно и умеренно гетерогенно накапливает контрастное вещество и гиподенсивным аваскулярным содержимым жидкостной плотности. Объем интимно прилежит к ключично-головной и ключично-плечевой, грудино-головной мышцам с участками инфильтративных изменений в области прилежания, высокая вероятность адгезии, нельзя исключить вовлечение, также интимно прилежит и компрессирует правую яремную вену, без КТ признаков внутрипросветного распространения, возможна адгезия. Визуализируются умеренно выраженные инфильтративные изменения окружающей подкожно-жировой клетчатки. КТ признаки полостного новообразования вентральной шейной области справа
· Скелет и позвоночник: умеренно выраженные дегенеративно-дистрофические изменения позвоночника
· Глубокие шейные лимфатические узлы: слабовыраженное увеличение правого глубокого шейного лимфатического узла, умеренно гетерогенное накопление контрастного вещество билатерально. КТ признаки неверифицированной слабовыраженной лимфаденопатии глубокого шейного ЛУ справа
· Проекция плечевых сплетений: норма
· Стенка грудной клетки: норма
· Грудные молочные железы: не увеличены
· Плевральная полость: норма
· Купол диафрагмы: контуры ровные, чёткие, форма обычная, целостность сохранена
· Легкие:
· Дифференциация долей / лобарных бронхов полная
· Оссифицирующая нодулярная метаплазия – единичные мелкие доброкачественные остеомы до 2 мм в диаметре – обычные гериатрические изменения
· Определяются участки уплотнения легочной паренхимы левого легкого, преимущественно краниальной доли, по типу вертикальных паренхиматозных линий – компрессионные/позиционные изменения наиболее вероятны
· Участки уплотнения легочной паренхимы вентральных апексов КрПрД и КаПрД по типу «матового стекла», наиболее вероятно позиционного/компрессионного характера
· Средняя плотность воздушной паренхимы лёгких около - 800 HU – норма
· ТЭЛА не визуализируется
· Явных/убедительных КТ признаков неопластического метастатического роста на уровне грудной полости на момент исследования не выявлено
· Средостение:
· Сердце: норма
· Незавершенная инволюция тимуса
· Внутригрудные лимфатические узлы: норма
· Трахея (область интубации не оценивается): воздушна и проходима, d = 18,3 мм
· Пищевод (общие мягкотканые контуры): норма

КАК РАБОТАТЬ С ЗАКЛЮЧЕНИЕМ          ПОНЯТИЕ О НОРМЕ (N)         УСЛОВНЫЕ СОКРАЩЕНИЯ

[image: ]

[image: ]

[image: ]    [image: ]

[image: ]    [image: ]
image2.png




image3.png




image4.png




image5.png




image6.png




image7.png




image1.jpeg




image10.jpeg





ВЕТЕРИНАРНЫЙ ГОСПИТАЛЬ  SKOLKOVO   VET   ОТДЕЛЕНИЕ КОМПЬЮТЕРНОЙ И МАГНИТНО - РЕЗОНАНСНОЙ ТОМОГРАФИИ     143085, Московская область, рабочий посёлок Заречье, ул. Луговая 1, стр. 4   +7(495) 445 - 28 - 58    www . skolkovo . vet      с t - mri @ skolkovo . vet      ЧАТ ПОДДЕРЖКИ    

14.07.2026  64524  Шишканова М. А.                                        соб Каспер   

Исследование провели:   1.   MVSc, PhD, DVM, рентгенолог Кемельман Е. Л.   Telegram (для вопросов и комментариев)  https://t.me/Kemelman   2.   Ветеринарный врач Попова В. П.     Компьютерная томография  грудной клетки   О писание:      На  вентральной   стороне шеи ,   справа ,  располагаясь в проекции  C 3 - C 5 , определяется  объемное полостное новообразование с выраженной   капсулой , которая активно   и умеренно  ге т ерогенно  накапливает контрастное вещество и  гиподенсивным   аваскулярным содержимым   жидкостной плотности.   Объем интимно прилежит к   ключично - голо вной и  ключично - плечевой ,  грудино - головной  мышц ам с участками инфильтративных изменений в области прилежания,  высокая вероятность адгезии, нельзя исключить вовлечение , также интимно прилежит и  компрессирует правую яремную вену, без  КТ   признаков внутрипросветного распространения ,  возможна адгезия. Визуализируются  умеренно выраженные  и нфильтративные   изменения  окружающей  подкожно - жировой клетчатки .   КТ признаки полостного  новообразования   вентральной шейной области   справа      Скелет и п озвоночник:   умеренно выраженные дегенеративно - дистрофические изменения  позвоночника      Глубокие шейные лимфатические узлы: слабовыраженное   увеличение правого глубокого  шейного лимфатического узла, умеренно гетерогенное накопление контрастного вещество  билатерально .  КТ признаки неверифицированной слабовыраженной лимфаденопатии  глубокого шейного ЛУ справа      Проекция плечевых сплетений:   норма      Стенка грудной клетки:   норма      Грудные м олочные железы :   не увеличены      Плевральная полость:   норма      Купол диафрагмы:   контуры ровные, чёткие, форма обычная, целостность сохранена      Легкие:   o   Дифференциация долей / лобарных бронхов  полная   o   О ссифицирующая нодулярная метаплазия  –   единичные мелкие доброкачественные  остеомы  до 2 мм в диаметре  –   обычные гериатрические изменения   o   Определяются участки уплотнения легочной паренхимы левого легкого , преимущественно  краниальной д оли,   по типу вертикальных паренхиматозных лин ий  –   компрессионные/позиционные изменения наиболее вероятны   o   Участки уплотнения легочной паренхимы  вентральных апексов КрПрД и КаПрД  по типу  «матового стекла» , наиболее вероятно позиционного/компрессионного характер а   o   Средняя плотность воздушной паренхимы лёгких около  -   800  HU  –   норма   o   ТЭЛА   не визуализируется   o   Явных/убедительных КТ признаков неопластического метастатического роста на  уровне грудной полости на момент исследования не выявлено      Средостение:   o   Сердце :  норма   o   Незавершенная инволюция тимуса   o   Внутригрудные лимфатические узлы: норма   o   Трахея   (область интубации не оценивается):   воздушна и проходима ,  d   =   18,3 мм   o   Пищевод (общие мягкотканые контуры):  норма     КАК РАБОТАТЬ С ЗАКЛЮЧЕНИЕМ               ПОНЯТИЕ О НОРМЕ ( N )             УСЛОВНЫЕ СОКРАЩЕНИЯ    

 

