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LALANDE Animal : 

 

“SALLY”, Bulldog anglaise F née 

le 04/08/21.  

ANAMNESE 

 
❑  Episode récent de cystite. 

❑ Vérification d’absence d’anomalie congénitale de conformation de l’appareil genito 

urinaire. 

❑ Absence d’incontinence urinaire actuellement 

❑ PUPD 

 

EXAMEN  Réalisé après injection furosémide 1 mg/kg SC. Réalisation des images limitées par la présence d’un bol 

alimentaire en transit ce jour. 

 
➢ Vessie : 

 

En réplétion. Paroi fine et régulière.  

Contenu anéchogène. Absence de sédiment ou de lithiase vésicale. Jet urétéraux 

bilatéraux bien discernables en provenance des 2 papilles urétérales, en position 

physiologique. 

 

➢ Reins : 

 

 

Taille, forme, échogénicité et échostructure normales. Bonne différenciation 

corticomédullaire. Absence de dilatation ou de lithiase pyélique. 

RG  5,9  cm, RD 6,5  cm. 

➢ Uretères : Absence d’anomalie échographiquement visible. 

➢ Urètre : 

 

Absence d’anomalie échographiquement visible. 

➢ Surrénales : 

 

Taille, forme, échostructure et échogénicité normales. 

SG : 3,7, SD : 3,9 mm d’épaisseur maximale. 

 

➢ Rate : 

 

Parenchyme homogène de taille normale. Echogénicité et contours normaux. 

Absence d’anomalie de la vascularisation. 

➢ Foie : 

 

 

Parenchyme homogène de taille normale. Echogénicité et contours normaux. 

Absence d’anomalie de la vascularisation ou des conduits biliaires. 

➢ Vésicule biliaire : 

 

Piriforme. Paroi fine et contenu anéchogène. 

 

➢ Estomac : 

 

 

Présence d’aliments et de gaz limitant les images. Modérément distendu. Paroi 

normale avec architecture en couches conservée 2,5 mm. Pylore perméable 

normal. Motilité normale. 

 

➢ Pancréas : 

 

Taille et échogénicité normale. Absence d’hyperéchogénicité de la graisse 

abdominale en périphérie. 

➢ Duodénum : 

 

Paroi régulière  avec architecture en couches conservée. Epaisseur normale  

➢ Jéjunum/iléon : 

 

Paroi régulière  avec architecture en couches conservée. Epaisseur normale.  

➢ Colon : 

 

Paroi fine d’aspect normal. Présence d’air et de selles normales. 

➢ Nœuds Normaux. 
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     lymphatiques : 

➢ Mésentère/ 

Cavité abdominale : 

Epanchement abdominal en quantité faible, anéchogène. 

 

➢ Appareil 

     reproducteur : 

 

Cornes utérines, ovaires, col utérin petits, sans contenu suspect.  

➢ Autre  

➢ Cytoponctions/ 

    biopsies : 

Non réalisées. 

 

CONCLUSION 

  
❖ Abouchements urétéraux normaux en position physiologique. 

❖ Absence d’anomalie uro-génitale décelable ce jour. 

❖ Epanchement abdominal en faible quantité d’origine physiologique probable. 

 

Certains jeunes animaux sont en PUPD les premiers mois, en raison d’une immaturité rénale qui rétrocède 

naturellement avec la croissance. Dans ce cas la PUPD disparait au cours de la croissance. 

Si la PUPD persiste, envisager une analyse d’urine (densité, protéinurie, culot), un dosage d’albuminémie, 

un test de restriction hydrique. 

 

 

Confraternellement,  

        Dr Marie-Hélène LASSERON 

 


