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ANAMNESE 

 

 Chien adopté il y a 8 jours, déjà très amaigri 
 Hyperthermie (40°C) ne rétrocédant pas aux AINS 

 Bilan biochimique dans les normes, NFS dans les normes 
 Absence d’anomalie au frottis sanguin 

 

EXAMEN 

 

 Vessie : 
 

Semi-remplie. Paroi fine et régulière.  
Contenu anéchogène. Absence de sédiment ou de lithiase vésicale. 
 

 Reins : 
 

 

Echostructure, échogénicité et taille normales. Forte atténuation de la 
différenciation corticomédullaire. Absence de dilatation ou de lithiase 

pyélique. RG : 9,2 cm RD : 9,3 cm 
 

 Uretères : Absence d’anomalie échographiquement visible. 

 Urètre : 
 

Absence d’anomalie échographiquement visible. 

 Surrénales : 
 

Taille, forme et échostructure normales.  SG : 6 mm SD : 6,4 mm  

 Rate : 

 

Parenchyme homogène d’échogénicité normale. Taille et contours 

normaux. Pédicule vasculaire visualisé d’aspect normal. 
 

 Foie : 
 

Parenchyme de taille normale homogène avec une discrète différente 
d’échogénicité entre les lobes. Contours normaux. Absence d’anomalie de 
la vascularisation ou des voies biliaires. 

 Vésicule biliaire : 
 

Piriforme. Paroi fine et régulière. Contenu échogène mobile en position 
déclive. 

 
 Estomac : 
 

 

Présence  d’aliments en quantité modérée. Paroi d’épaisseur normale 4,5 
mm. Absence de rétention gastrique ce jour. 

Architecture en couches conservée. Absence d’anomalie pylorique. 
 

 Pancréas : 
 

Echogénicité et taille normale. Absence d’hyperéchogénicité de la graisse 
abdominale environnante. 
 

 Duodénum : Paroi d’épaisseur normale 5,4 mm. Architecture en couches conservée. 
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 Jéjunum/iléon : 
 

 
 

Paroi épaissie 5,2 mm de façon régulière avec hypoéchogénicité marquée 
de la couche muqueuse. Architecture en couches conservée. Absence de 

dilatation digestive ou de signes d’obstruction ou d’occlusion. 

 Colon : 
 

Paroi fine. Air et selles en quantité normale. 

 Nœuds 

     lymphatiques : 

 

Absence de lymphadénomégalie abdominale. 
 

 Mésentère/ 
Cavité abdominale : 
 

 
Absence d’anomalie échographiquement visible ce jour. 

 Appareil 
     reproducteur : 

 
Prostate : de taille augmentée, discrètement hétérogène  

  
 Cœur  : 
 

Absence de dilatation cavitaire atriale ou ventriculaire. 
Absence d’épanchement péricardique. Dopplers trans-pulmonaire et trans-

aortique normaux. Absence de fuite mitrale et tricuspidienne. 
FC : 120 bpm 

 
 Poumons : 

 
 

Contours réguliers, hyperéchogènes avec cône d’ombre. Absence 

d’anomalie décelable. 

 Médiastin : Absence d’anomalie échographiquement décelable. 

 
 Espace pleural : 

 

RAS 

 
 Autre : 
 

RAS 

 Ponctions : 
 

Non réalisées 

CONCLUSION 

 

 Epaississement pariétal intestinal modéré compatible avec une infiltration 
inflammatoire chronique intestinale (MICI). Un processus tumoral ne peut 

toutefois pas être totalement exclu. Le diagnostic de certitude repose sur la 
réalisation de prélèvements. 

 Lésions rénales compatible avec une néphropathie bilatérale chronique. 

 Signes discrets d’hépatopathie non spécifique. 
 Légère hyperplasie prostatique bénigne. 

 
      Confraternellement,  

 
        Dr Camille Odin 

 


