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Результат	исследования: ДЕТАЛИЗИРОВАННОЕ	УЗИ	БРЮШНОЙ	ПОЛОСТИ	САМКИ

Наличие	свободной	жидкости	в	брюшной	полости:	не
визуализируется.

Наличие	свободного	газа	в	брюшной	полости:	не
визуализируется.

Лимфатические	узлы	брюшной	полости:	без	особенностей.

МОЧЕВОЙ	ПУЗЫРЬ:	визуализируется.	Расположение	типичное.
Форма	овоидная.	Размер:	умеренно	наполнен.	Содержимое:
неоднородное,	много	эхогенного	осадка.	Стенка	не	утолщена,
1,2	мм.	Конкременты	не	выявлены.	Новообразования	не
визуализируются.	Уретра:	проксимальный	отдел	уретры	не
расширен,	стенки	не	утолщены.

ЛЕВАЯ	ПОЧКА:	визуализируется.	Не	увеличена,	35	мм.	Форма
овальная.	Контуры	ровные.	Расположение	типичное.	Капсула
дифференцируется.	КМД	сохранена.	Соотношение	коркового
и	мозгового	слоев:	нормальное.	Корковый	слой	однородный,
эхогенность	не	изменена.	Мозговой	слой	однородный,
эхогенность	не	изменена.	Лоханка	не	изменена.	Эхогенность
почечного	синуса:	не	изменена.	Конкременты	не
визуализируются.	Мочеточник	не	визуализируется,	не
расширен.	Сосудистый	рисунок	(ЦДК)	выражен	умеренно.
Новообразования	не	визуализируются.

ПРАВАЯ	ПОЧКА:	визуализируется.	Не	увеличена,	37	мм.	Форма
овальная.	Контуры	ровные.	Расположение	типичное.	Капсула
дифференцируется.	КМД	сохранена.	Соотношение	коркового
и	мозгового	слоев:	нормальное.	Корковый	слой	однородный,
эхогенность	не	изменена.	Мозговой	слой	однородный,
эхогенность	не	изменена.	Лоханка	не	изменена.	Эхогенность
почечного	синуса:	не	изменена.	Конкременты	не
визуализируются.	Мочеточник	не	визуализируется,	не
расширен.	Сосудистый	рисунок	(ЦДК)	выражен	умеренно.
Новообразования	не	визуализируются.

ЛЕВЫЙ	НАДПОЧЕЧНИК:	визуализируется.	Размер	3,1	мм.	Форма
типичная.	Контуры	ровные.	Границы	четкие.	Эхогенность	не
изменена.	Эхоструктура	однородная.	КМД	сохранена.
Новообразования	не	визуализируются.

ПРАВЫЙ	НАДПОЧЕЧНИК:	визуализируется.	Размер	3,1	мм.
Форма	типичная.	Контуры	ровные.	Границы	четкие.
Эхогенность	не	изменена.	Эхоструктура	однородная.	КМД
сохранена.	Новообразования	не	визуализируются.

МАТКА:	проводилась	овариогистарэктомия,	в	области	культи
матки	и	яичников	патологических	изменений	не	выявлено.	

СЕЛЕЗЕНКА:	визуализируется.	Размер:	не	увеличен.	Контуры
ровные.	Эхоструктура	однородная.	Эхогенность	не	изменена.
Сосудистый	рисунок	выражен	умеренно.	Новообразования	не
визуализируются.

ПЕЧЕНЬ:	визуализируется.	Расположение:	типичное.	Размер:
не	увеличена.	Контуры	ровные,	четкие.	Свободный	край
острый.	Эхоструктура	паренхимы	однородная.	Эхогенность	не
изменена.	Сосудистый	рисунок	печени	выражен	умеренно.
Новообразования	не	выявлены.	Стенки	внутрипеченочных
желчных	протоков	повышенной	эхогенности.

ЖЕЛЧНЫЙ	ПУЗЫРЬ:	визуализируется.	Умеренно	наполнен.
Контуры	ровные.	Форма	пузыря	атипичная,	с	перетяжкой.



Контуры	ровные.	Форма	пузыря	атипичная,	с	перетяжкой.
Содержимое	неоднородное,	небольшое	количество
эхогенного	сладжа.	Стенка	не	утолщена.	Пузырный	проток	не
расширен.	Общий	желчный	проток	не	расширен.

ПОДЖЕЛУДОЧНАЯ	ЖЕЛЕЗА:	визуализируется.	Область
поджелудочной	железы	без	видимых	изменений.
Эхоструктура	однородная.	Эхогенность	не	изменена.	Левая
доля	4,5	мм.	Тело	5,2	мм.	Проток	не	расширен.
Новообразования	не	визуализируются.	Жировая	ткань	в
области	поджелудочной	железы	не	изменена.

ЖЕЛУДОК:	перистальтика	сохранена.	Толщина	стенки	2,1	мм.
Дифференциация	слоев	стенки	сохранена.	Соотношение	слоев
стенки	желудка	не	изменено.	Просвет	не	расширен.

12-ПЕРСТНАЯ	КИШКА:	перистальтика	сохранена.	Толщина
стенки	2,0	мм.	Дифференциация	слоев	стенки	сохранена.
Соотношение	слоев	стенки	кишки	не	изменено.	Просвет	не
расширен.	Дуоденальный	сосочек	не	изменен.

ТОЩАЯ	КИШКА:	перистальтика	снижена.	Выраженное
диффузное	снижение	эластичности	стенок	тощей	кишки.
Толщина	стенки	2,2-2,7	мм.	Дифференциация	слоев	стенки
сохранена.	Соотношение	слоев	стенки	кишки	не	изменено.
Просвет	не	расширен.

ПОДВЗДОШНАЯ	КИШКА:	перистальтика	сохранена.	Толщина
стенки	2,5	мм.	Дифференциация	слоев	стенки	сохранена.
Соотношение	слоев	стенки	кишки	не	изменено.	Просвет	не
расширен.

СЛЕПАЯ	КИШКА:	перистальтика	не	визуалзируется	(норма).
Толщина	стенки	2,0	мм.	Дифференциация	слоев	стенки
сохранена.	Соотношение	слоев	стенки	кишки	не	изменено.
Просвет	не	расширен.

ОБОДОЧНАЯ	КИШКА:	перистальтика	не	визуализируется
(норма).	Толщина	стенки	0,9	мм.	Дифференциация	слоев
стенки	сохранена.	Соотношение	слоев	стенки	кишки	не
изменено.	Просвет	расширен	однородным	гиперэхогенным
содержимым.

УЗ-признаков	инородных	тел	и	объемных	новообразований	не
визуализируется.

ЗАКЛЮЧЕНИЕ:	на	момент	исследования	УЗ-признаки:
-	хронического	холангиогепатита,	наличия	биллиарного
сладжа,
-	снижения	эластичности	стенок	тощей	кишки,	может	быть
признаков	хронической	энтеропатии,
-	взвеси	в	мочевом	пузыре	(	может	быть	вариантом	нормы	для
вида).

Данное	заключение	не	является	диагнозом.	Для	точной	интерпретации	исследования	и	постановки
диагноза	рекомендована	консультация	специалиста.
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