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Vétérinaire traitant Dr. Bougeard

ECHOGRAPHIE ABDOMINALE

Dr Camille ODIN
Vétérinaire Consultant, Itinérant en Normandie
Diplémée du CEAV de Médecine Interne
Echographie Abdominale et Cardiaque/Doppler

N°Ordinal : 24738

Mme Cauchard
Maiko, bouledogue Francais,
M, 5 ans, 15kg

Propriétaire :
Animal :

o Douleurs abdominales

Rate :

Foie :

Vésicule biliaire :

Estomac:

Pancréas :

Duodénum :

Jéjunum/iléon :

Colon :

Nosuds
lymphatiques :

Mésentere/

EXAMEN

Vessie : Semi-remplie. Paroi fine et réguliére. Contenu anéchogéne. Absence de
sédiment ou de lithiase vésicale.

Reins : Echostructure, échogénicité et taille normales. Différenciation
corticomédullaire visible de fagcon normale. Absence de dilatation ou de
lithiase pyélique. RG : 5,6 cm RD : 5,6 cm

Ureteéres : Absence d’anomalie échographiquement visible.

Uretre : Absence d’anomalie échographiquement visible.

Surrénales : Taille, forme et échostructure normales. SG : 4,0 mm SD : 6,7 mm

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

Parenchyme homogene de taille normale. Echogénicité et contours
normaux. Absence d’anomalie de la vascularisation ou des voies biliaires.
Piriforme. Paroi fine et réguliere. Contenu anéchogene.

Présence d’aliments et d’air. Paroi irréguliere avec épaisseur maximale 6,7
mm. 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 4,2 mm. Architecture en couches conservée.
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.



> Appareil
reproducteur : Prostate : RAS (CT 2,5x2,7 cm)

> Autre RAS

> Cytoponctions/ Non réalisées.
biopsies :
CONCLUSION

Y/
°

Epaississement pariétal gastrique irrégulier et modéré avec retard de vidange
gastrique, en faveur d’une gastrite chronique.

Traitement conseillé :

métoclopramide (1 mg/kg/j en 1 a 3 prises) pendant 2 a 3 jours, a renouveler en fonction de la clinique.

Anti-acides : Oméprazole 10 mg : 1 gélule matin et soir pendant 3 semaines puis au long cours possible si
besoin

Glucocorticoides : Prednisone (0,5 mg/kg/j) pendant 5 a 7 jours puis en CJA possible (a adapter en fonction
de la clinigue)

Confraternellement,

Dr Camille Odin

Dr Odin Camille*
Vétéringjr 24738)
>
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