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

> Ureteéres :
> Ureétre :

> Surrénales :

> Rate:

> Foie:
> Vésicule biliaire :

> Estomac:

> Pancréas :

> Duodénum :

> Jéjunum/iléon :

> Colon:

> Noauds
lymphatiques :

corticomédullaire visible de fagon normale. Médulla épaissie au péle cranial
formant un arrondissement du podle cranial de facon bilatérale et
symeétrique. Absence de dilatation ou de lithiase pyélique. RG : 8,2 cm

RD : 8,3 cm

Absence d’anomalie échographiquement visible.
Absence d’anomalie échographiquement visible.

Taille, forme et échostructure normales.

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 anéchogéne.

Absence d’aliments. Paroi d’épaisseur normale. 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.
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.



> Mésentere/
Cavité abdominale : Absence d’anomalie échographiquement visible ce jour.

> Appareil
reproducteur : Stérilisé.

> Autre RAS

> Cytoponctions/ Non réalisées.
biopsies :
CONCLUSION

< Epaississement médullaire rénal, au pole cranial des 2 reins, de fagon
symétrique et harmonieuse. Compte tenu de la parfaite symétrie et de
I'absence d’azotémie, une conformation physiologique est tres probable.
< Absence d’anomalie digestive échographiquement décelable ce jour.

Prise en charge recommandée :
> Répartir la ration alimentaire en minimum 2 repas : matin et soir
> Enzymothérapie : A distribuer juste avant le repas : Eurobiol ou Créon 25 000 U : 3 gélules/repas, a chaque
repas
> Antibiothérapie : métronidazole 10 mg/kg, 2x/j, 3 semaines
> Eventuellement contre I'hypocobalaminemie : supplémentation par voie inj : 1500 ug/animal, 1x/ sem pdt
4-6 sem puis 1x/mois pdt 1 an (contréle sanguin régulier)

En cas d’échec, essayer I'ajout d’un anti-acide : oméprazole 1 mg/kg, 2x/j, pdt 1 mois
+ recherche d’infestation parasitaire
+ alimentation hyperdigestible (teneur en graisse normale, teneur en fibres réduite)

Confraternellement,

Dr Camille Odin

Dr Odi§ille“
Véfé(iniir 24738)
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