
 
 

 

Date : 28/12/2021 Propriétaire : Mme BOULOT 
Dr.Vétérinaire : Dr. GRANDCOLLOT Animal : VELVETINA, FS golden 

retriever, 25/05/2012 

ANAMNESE 

 Chirurgie d’ovariohystérectomie sur pyomètre en septembre 2021, 
sans répercussion biochimique objectivée. 

 Cystite bactérienne (E. coli) résistante aux β-lacatmines, caractérisée 
par une malpropreté et des urines malodorantes (absence de 
polakyurie rapportée ou dysurie). Traitée par fosfomycine mais 
réponse clinique partielle (amélioration pendant 48 heures). 
Amélioration clinique sous amoxicilline/acide clavulanique, mis en 
place il y a 72 heures. 

EXAMEN 

 Vessie : En réplétion. Paroi fine et régulière (3 mm, CN < 4mm).  
Contenu anéchogène. Absence de sédiment et de lithiase 
vésicale. 

 Reins : Taille, forme, échogénicité et échostructure normales (cortex 
1/3, médulla 2/3). Bonne différenciation corticomédullaire. 
Absence de dilatation ou de lithiase pyélique. Présence d’un 
anneau médullaire de 1.5 mm. 
RG : 6.3 cm, RD : 6.2 cm. 

 Uretères : Absence d’anomalie échographiquement visible. 
 Urètre : Absence d’anomalie échographiquement visible. 
 Surrénales : Taille, forme, échostructure et échogénicité normales. 

SG : 6.9 mm, SD : 6.4 mm d’épaisseur maximale. 
 Rate : Taille, forme, échogénicté normale. Vascularisation sans 

anomalie. 
 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. Modérément distendu. Paroi normale avec 
architecture en couches conservée. Pylore perméable normal. 
Motilité normale. 

 Pancréas : Taille et échogénicité normale. Absence d’hyperéchogénicité de 
la graisse périphérique. 
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 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 en faible 
quantité. 

 Nœuds 
lymphatiques : 

Normaux. 

 Mésentère/ 
Cavité abdominale : 

Absence d’anomalie échographique. Absence d’épanchement. 

 Appareil 
reproducteur : 

Absence d’anomalie échographique. 

 Autre Absence d’anomalie. 
 Cytoponctions/ 
biopsies : 

Non réalisées. 

CONCLUSION 

 Examen échographique sans anomalie ce jour. 

 Prise en charge conseillée : 

- Poursuite du traitement antibiotique (10 jours de traitement en tout) et ECBU de 
contrôle à la fin du traitement (prélèvement par cystocentèse et culture urinaire 
quantitativement positive si pousse > 1 000 UFC/mL) 

- En cas de récidive, recherche de facteurs favorisants (diabète sucré, 
hypercorticisme, maladie rénale chronique) 

Confraternellement,  
Dr Blandine LEGAVRE 
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