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Cavité abdominale :

ECHOGRAPHIE ABDOMEN

Consultation de médecine interne

Dr Marie-Héléne LASSERON
Vétérinaire Consultante

mbhlasseron@yahoo.fr Echographie - Cardiologie - Médecine Interne
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Date :
Dr.Vétérinaire :

ANAMNESE

Ancienne attachée de consultation d'imagerie de I'Ecole d’ALFORT
Diplomée du CEAV de Médecine Interne
Diplome InterUniversitaire d’'Imagerie Vasculaire Non Invasive.
N°Ordinal: 18551

17/11/21 Propriétaire : VERDIER
LEFEVRE Animal : “LINA”, européenne FS 2 ans.

0 Anorexie persistante
O Bilan sanguin RAS, sauf discréte hypoprotéinémie.
O Episode de fievre a 40°

EXAMEN

Vessie : En réplétion. Paroi fine et réguliére.
Contenu anéchogéne. Absence de sédiment ou de lithiase vésicale.

Reins : Taille, forme, échogénicité et échostructure normales. Bonne différenciation
corticomédullaire. Absence de dilatation ou de lithiase pyélique.
RG 3,4 cm, RD cm.

Uretéres : Absence d’anomalie échographiquement visible.

Urétre : Absence d'anomalie échographiquement visible.

Surrénales :

Rate :

Foie :

Vésicule biliaire :

Estomac :

Pancréas :

Duodénum :

Jéjunum/iléon :
Colon :
Nosuds

lymphatiques :
Mésentére/

Taille, forme, échostructure et échogénicité normales.
SG : 4, SD : 3,4 mm d’épaisseur maximale.

Parenchyme homogéne de taille normale. Echogénicité et contours normaux.
Absence d’anomalie de la vascularisation.

Parenchyme homogéne de taille normale. Echogénicité et contours normaux.
Absence d’anomalie de la vascularisation ou des conduits biliaires.

Piriforme. Paroi fine et contenu anéchogeéne.

Présence d’un contenu alimentaire trés liquide en quantité importante, avec
hypermotilité. Paroi normale 2 mm avec architecture en couches conservée. Pylore
perméable distendu par du contenu alimentaire. Présence de 3 images libres dna
le corps de I'estomac, crénelées, hyperéchogénes avec cone d’ombre franc : 2,12
cm, 3 cm, et 0,57 cm respectivement.

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

Séverement dilaté sur les 3-4 premiers cm, jusqu’a une image obstructive
crénelée hyperéchogéne, distendant I'anse, évaluée a 2,4 cm de longueur. Anse
totalement vide en aval.

Paroi réguliere avec architecture en couches conservée. Epaisseur normale. 1,8
mm. Vide de contenu.

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

Normaux.

RAS
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> Appareil Castré
reproducteur :

> Autre

> Cytoponctions/ Non réalisées.
biopsies :

CONCLUSION

% Présence de 4 CE digestifs : 1 de 2,46 cm obstructif dans le duodénum descendant, et 3
libres non obstructifs dans I'estomac de 2,12, 3 cm et 0,57 cm de diameétre (noyaux ou
morceaux de plastique ?)

<+ Reste de I'examen abdominal.

Indication chirurgicale urgente : retrait des 4 CE.

Confraternellement,
Dr Marie-Héléene LASSERON
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