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Mme Lecat
Anais, Bouledogue FR, FS,
née le 23/09/2005, 8,2 kg

Propriétaire :
Animal :

o BEG malgré une augmentation des enzymes hépatiques

o Dec 2017 : Lésions modérées de gastrite chronique. A relier a la race. Boue biliaire
en faible quantité non spécifique.

o ALT 487 (220 en 2017) PAL 722 (205 en 2017) GGT 25 urée 0,66 g/L creat 16 mg/L

SDMA 26
EXAMEN
Vessie : Semi-remplie. Paroi fine et réguliere. Contenu anéchogéne. Absence de
sediment ou de lithiase vésicale.
Reins : Echostructure, échogénicité et taille normales. Différenciation

Ureteéres :
Urétre :

Surrénales :

Rate :

Foie :

Vésicule biliaire :

Estomac:

Pancréas :

Duodénum :

corticomédullaire visible de fagon normale. Absence de dilatation ou de
lithiase pyélique. RG : 4,3 cm RD : 4,6 cm

Absence d'anomalie échographiquement visible.
Absence d'anomalie échographiquement visible.

Taille, forme et échostructure normales. SG : 7,2 mm SD : 7,4 mm

Parenchyme homogéene d’échogénicité normale. Taille et contours
normaux. Pédicule vasculaire visualisé d’aspect normal.

Parenchyme hétérogéne de taille Iégerement diminuée, modérément
hypoéchogene. Absence d’anomalie de la vascularisation ou des voies
biliaires.

Piriforme. Paroi fine et réguliere. Contenu échogene mobile en suspension
occupant un faible volume de la VB.

Absence d’aliments. Paroi d’épaisseur normale 3,9mm avec
épaississement de la couche musculeuse hypoéchogene. Absence de
rétention gastrique ce jour. Architecture en couches conservée. Absence
d’anomalie pylorique.

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

Paroi d’épaisseur normale. Architecture en couches conservée.



>

Cavité abdominale :

>

>

>

Jéjunum/iléon :

Colon :

Noauds
lymphatiques :

Mésentére/
Appareil
reproducteur :
Autre
Cytoponctions/

biopsies :

CONCLUSION

Absence d’anomalie pariétale. Epaisseur normale. Architecture en couches
conservée. Absence de dilatation digestive ou de signes d’obstruction ou
d’occlusion.

Paroi fine. Air et selles en quantité normale.
Absence de lymphadénomégalie abdominale.

Absence d’anomalie échographiquement visible ce jour.

Stérilisé.
RAS

Non réalisées.

R/

< Lésions hépatiques parenchymateuses diffuses en faveur d’un processus

chronique de type fibrotique. Le diagnostic de certitude repose sur la
réalisation de biopsies hépatiques.

< Lésions discréetes de gastrite chronique persistantes. A relier a la race.
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